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Amontada

GOVERNGO MUNICIPAL

EDITAL DE CREDENCIAMENTO N° 11.11.01/2025.04.

f hid

CHAMAMENTO PUBLICO para Credenciamento de empresas
especializadas para a prestagéo de servigos complementares na area da satde,
incluindo plantSes médicos, consultas com especialistas e pequenas cirurgias,
Objeto: a serem realizados junto a Secretaria Municipal de Saide do Municipio de
Amontada/CE, tudo conforme especificagdes e condigdes contidas no Termo
de Referéncia.

N° do Processo: 11.11.01/2025.04.
Orgiio Interessado: Secretaria do Municipal de Saude.
Espécie: CHAMADA PUBLICA - Credenciamento.

O Credenciamento ficard aberto pelo prazo 12 (doze) meses a contar da sua
Periodo: publicidade.

O MUNICIPIO DE AMONTADA/CE, pessoa juridica de direito publico interno, com sede na Av. Gal.
Alipio dos Santos, n® 1353— CEP: 62540-000, Centro, Amontada, Estado do Ceara, inscrito no CNPJ sob o
n° 43.355.376/0001-21, através da Secretaria Municipal de Saide torna publico, que estd instaurando
processo de Credenciamento de empresas especializadas para a prestago de servigos complementares na
area da sadde, incluindo plantdes médicos, consultas com especialistas e pequenas cirurgias, a serem
realizados junto & Secretaria Municipal de Saude do Municipio de Amontada/CE, em conformidade com o
disposto na Lei Federal n® 14,133 de 01 de abril de 2021, Decreto Federal n® 11.878 de 09 de janeiro de
2024 de regulamentagdo do Art. 79 da 14.133/21, Decreto municipal N° 114/2021, no que couber, 0s
pedidos de credenciamento para posterior prestagdo de servigos, conforme previstos no Edital (Anexo 1X),
conforme descri¢o e especificagdes seguintes:

| - DO LOCAL E PRAZO DE ENTREGA DOS DOCUMENTOS

1.1 - A Documentagdo de credenciamento serd recebida via sistema da Plataforma Licita Mais Brasil:
www_licitamaisbrasil.com.br_no periodo de 14 de Novembro de 2025 a partir das 09:00 horas Até o
dia 14 de Novembro de 2026 até as 23hS9min.

111 - O edital e seus anexos estario disponiveis para download no sitios
https://www.amontada.ce.gov.br/chamamento.php.https:ﬁmunicinioslicitacoes,tce.ce.a(w.bn’index.phpﬂic
itacao/abertas, www.licitamaisbrasil.com.br e http:/www.gov.br/pncp/pt-br#e20.

1.1.2 - Os interessados poderdo solicitar credenciamento a qualquer tempo, durante o prazo da Chamada
Pablica, desde que cumpridos todos os requisitos deste Edital de Credenciamento.

1.1.3 = Para todos os fins, este Edital tera validade da data de sua publicagdo por 12 (doze) meses, podendo
ser credenciados novos profissionais, na vigéncia deste, desde que obedecidas as exigéncias estabelecidas
no mesmo, conforme necessidade, disponibilidade financeira e orgamentaria do Municipio.

1.2 - DAS ANALISE DOS DOCUMENTOS:

1.2.1 - As analise do documentos e divulgagio do resultado serfio realizadas pelo agente de contratagdo, a
primeira analise sera realizada no dia 28/11/2025, posterior a esta data, novas analises seréo realizadas de
acordo com as nova solicitagSes de credenciamento e a necessidade da contratante.

—
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1.3. Consideram-se beneficiarios os pacientes:

a) Demanda Referenciada - através de Unidades de Saude ou Central de Regulagdo do Municipio;

1.4. A Contratada fica sujeita a visita da Equipe Técnica de Auditores da Secretaria Municipal de Satude do
Municipio, a qualquer tempo.

1.5. Os servigos a serem executados serfio aqueles constantes neste termo de referéncia.

1.6. A prestagio dos servigos devera ser realizada ao custo dos pregos preestabelecidos neste termo de
refeéncia.

1.7. A Contratada nfio podera cobrar do paciente, ou seu acompanhante, qualquer complementagdo aos
valores pagos pelos servigos nos termos deste Edital.

1.8. A prestagio de servigos deverd ser previamente autorizada pela Secretaria Municipal de Saide e,
posteriormente, encaminhados & Contratada para agendamento de horérios e realizagdo dos servigos.

2. DA CONDICAO DE PARTICIPACAO:

2.1. Poderfio participar deste CREDENCIAMENTO as instituigSes de saide e pessoas juridicas que
estiverem registrados nas entidades incumbidas da fiscalizagdio do exercicio profissional, em conformidade
com os anexos deste edital.

2.2. Os dados informados na Solicitagiio de Credenciamento sdo de responsabilidade dos interessados, que
deverdio comprova-los através da apresentagdo da documentagdo exigida neste Edital.

2.3. A participagio neste CREDENCIAMENTO importa ao proponente na irrestrita aceitagdo das
condigdes estabelecidas no presente Edital, e na tabela de valores de servigos da 4rea de saide previstos
nesse edital.

2.4. E assegurado o acesso permanente a qualquer interessado que preencha as exigéncias estabelecidas
para o credenciamento, o qual deverd apresentar o seu requerimento, instruido com a documentagio
pertinente, a partir da data definida no preambulo.

2.5. O prazo de vigéncia do credenciamento sera de 12 (doze) meses, durante o qual os credenciados
poderdo ser convidados a firmar as contratagdes, nas oportunidades e quantidades deque o Municipio de
Amontada necessitar, observadas as condi¢es fixadas neste edital e as normas pertinentes.

2.5.1. Os interessados que tiverem a inscrigdo homologada pela PREFEITURA MUNICIPAL DE
AMONTADA/CE serdo cadastrados e ordenados mediante ordem de classificagio, a prioridade na ordem
de classificagdo sera de acordo com a apresentagdo dos documentos na plataforma Licita Mais Brasil e 0
deferimento da administragéo;

2.5.2. Distribui¢do entre os credenciados: Havendo mais de um interessado credenciado na data da
primeira anélise dos documentos, os itens serdo distribuidos entre todos os credenciados. A divisfio podera
ocorrer mediante acordo entre os participantes ou, na auséncia de consenso, por meio de sorteio realizado
pela Administragio. O sorteio serd promovido somente se ndo houver acordo entre os interessados,
garantindo assim a transparéncia e a igualdade de oportunidades entre os credenciados.

2.6. Findo o periodo de vigéncia, o Municipio de Amontada, atendido o interesse publico, adotaré os atos
necessarios a renovagdo do credenciamento, atendidas as prescrigSes legais, mediante aviso publicado nos
meios previstos no art. 54 da lei 14.133/21.

3.NAO PODERAO PARTICIPAR DO CREDENCIAMENTO OBJETO DO PRESENTE EDITAL:

a) Profissionais ou empresas que tenham sido declarados inidoneos para licitar ou contratar com a
Administragdo Publica;
b) Profissionais cuja carga horaria seja incompativel com o servigo a ser executado; @

¢) Aquele que nio atenda as condi¢es deste Edital e seu(s) anexo(s); %
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d) Aquele que mantenha vinculo de natureza técnica, comercial, econdmica, financeira, trabalhista ou civil
com dirigente do drgdo ou entidade contratante ou com agente piiblico que desempenhe fungdo na licitagdo
ou atue na fiscalizagfio ou na gestdo do contrato, ou que deles seja conjuge, companheiro ou parente em
linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro grau;

e) Agente piblico do érgdo ou entidade licitante;

3.1. Ndo podera participar, direta ou indiretamente, da licitagéo ou da execugdo do contrato agente piiblico
do érgdo ou entidade contratante, devendo ser observadas as situagdes que possam configurar conflito de
interesses no exercicio ou apos o exercicio do cargo ou emprego.

3.2. Nao sera admitida a participacdio de interessados que, por quaisquer motivos, tenham sido declarados
inidéneos pela Administragdo Puablica Direta ou Indireta, nas esferas Federal, Estadual ou Municipal, ou
punidos com suspensdo pelo municipio de Amontada.

3.3. Os documentos exigidos deverio apresentados em forma de cépias autenticadas por cartério
competente, ou copias simples, ou em meios digitais que possibilitem sua conferéncia e autenticidade, a
excegdo dos documentos gerados automaticamente pelos Sistemas Previdencidrio/Fiscal e outros, que, por
sua natureza, sdo emitidos através da internet e com possibilidade de comprovagdo de sua autenticidade.
3.3.1. Os documentos emitidos e/ou extraidos via internet poderdo ser novamente impressos e/ou
consultados pelo Agente de Contratagéio para efeito de comprovagdo de sua autenticidade.

3.3.2. Com exce¢do os documentos que, por sua natureza, ndo possuem prazo de validade, os demais
documentos deverfio sem apresentados dentro da validade neles expressa ou com datade expedig@o néo
superior a 03 (trés) meses da data da entrega da Solicitagdo de Credenciamento.

3.3.3. Naio serfio aceitos protocolos de entrega ou solicitagdo de documentos em substitui¢do aos
documentos requeridos no presente Edital e anexos, com excegdio dos casos expressamente previstos.

4 -DO CREDENCIAMENTO:

4.1. E facultado a todo empresa que preencher os requisitos minimos fixados pela administrago, requerer
seu credenciamento, o que significara sua admissio a uma lista de credenciadosque ficard a disposigo dos
beneficiarios.

4.2. O credenciamento serd realizado até o preenchimento suportdvel das vagas e/ou servigo publico
prestados pela Secretaria Municipal de Salide, em conformidade com os quantitativos previstos no Anexo
IX.

4.3. A inscrigdo no credenciamento nfio garante a contratacdio do interessado pelo Municipio de Amontada,
podendo, no entanto, vir a ser credenciado de acordo com a necessidades.

4.4, As instituigdes de saiide e as empresas da area de saide que tiverem suas inscri¢des deferidas fardo
parte da lista de credenciados e poderdo ser contratados.

4.5. A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE poderé ainda constituir reserva técnica de profissionais,
excedendo oquantitativo de vagas e/ou servigos previstos neste edital para provimento de futuros
programase/ou projetos ou ampliagdo dos existentes.

5. DA DOCUMENTACAO PARA HABILITAGCAO:

'5.1. Para habilitar-se ao credenciamento, os prestadores de servigos interessados deverdo apresentar os

documentos previstos no Termo de Referéncia, bem como apresentar:

5.2. A proposta de adesdo devera ser elaborada, preferencialmente em papel timbrado daproponente, ou

com sua completa identificagdo, através de impressdo ou por carimbo padronizado.

5.2.1. Deve em tudo seguir o modelo que compde este edital conforme o caso.

5.3. Deve ser apresentada em lingua nacional, isenta de rasuras, emendas ou entrelinhas, e aofinal, deve

ser datada e assinada pelo representante legal da proponente. ORI
Cﬂ rt ; D
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6~ DA SELECAO:

6.1. - Para todos os fins, este Edital terd validade da data de sua publicagdo por 12 (doze) meses, podendo
ser credenciados novos participantes, na vigéncia deste, desde que obedecidas as exigéncias estabelecidas
no mesmo, conforme necessidade, disponibilidade financeira e orgamentéria Municipio de Amontada.

6.2. - Os documentos enviados pelos interessados serdo examinados e julgados pela comissdo de
contratagdo.

6.3. O resultado, com a lista de credenciados relacionados de acordo com o critério estabelecido no edital,
sera publicado e estard permanentemente disponivel e atualizado no Portal da Transparéncia do Municipio
de Amontada no sitio eletronico: https://www.amontada.ce.gov.br/, na
aba >"Transparéncia™>"Licitag8es”>"Chamamento Publico”, Portal nacional de compras ptiblicas e no site
do Tribunal de Contas do Estado do Cear4.

6.4. Enquanto estiver vigente o Edital, fica permitido o credenciamento, a qualquer tempo, dequalquer
interessado, desde que preencha as condigdes ora exigidas.

6.5. No decorrer do corrente ano, visando o atendimento das necessidades da coletividade e devido a

> o

impossibilidade de competi¢do de pregos e/ou titulos, a contratante, selecionard e convecard dentre os

6.6. A distribui¢do dos servigos entre os prestadores deverfio ser solicitados pelo Municipio de Amontada,
e a contratagdo dos CREDENCIADOS sera realizada mediante “ordem cronolégica de credenciamento”,
em razio da inviabilidade de competigdo. Na impossibilidade da distribuigio homogénea, esta seré feita
compensando o prestador que ficou, no més atual, com niimero menor para maior nos meses subsequentes
de acordo com a quantidade de prestadores credenciados.

6.7. Porquanto a inviabilidade de competi¢do configura-se pelo fato de a Administragdo dispor-se a
contratar todos os que tiverem interesse e que satisfagam as condigdes por ela estabelecidas, nos casos de
contratagdes paralelas e ndo excludentes, isto é, quando a solugio da necessidade publica demanda a
contratagdio concomitante ou sucessiva de todos os particulares que preencherem os requisitos previamente
fixados, havendo numero maior d¢ CREDENCIADOS em relagdo & quantidade de servigos a serem
solicitados, a selegdo sera feita pela ordem cronoldgica de credenciamento, entre todos os
CREDENCIADOS.

6.8. Caso ndo haja disponibilidade do CREDENCIADO para a prestagdo dos servigos devidamente
solicitados, quando este CREDENCIADO for o primeiro posicionado da lista, serd chamado o préximo
colocado da referida lista, passando o CREDENCIADO anterior para a posigdo final da lista de
CREDENCIADOS, desde que a solicitago ao referido CREDENCIADO tenha ocorrido em prazo superior
a 05 (cinco) dias uteis da data em que serfio realizados ou terdo inicio os servigos.

6.9. Caso a solicitagio a0 CREDENCIADO ocupante do primeiro lugar da lista de CREDENCIADOS seja
feita em prazo inferior ao estabelecido no item anterior e este CREDENCIADO ndo tenha disponibilidade
para a prestagdo dos servigos solicitados, este dara a vez ao préximo da lista de CREDENCIADOS,
conforme ordem de classificagdo, mas manterd sua colocagdo na lista d¢ CREDENCIADOS e sera o
préximo a ser selecionado na referida lista, ou seja, trocard de lugar na lista de CREDENCIADOS com o
segundo posicionado ou com os demais, sucessivamente.

6.10. A qualquer tempo o Termo de Credenciamento/Contrato podera ser alterado, visando adequar o
servico as condigdes de execugdo previstas pela Secretaria Municipal de Saude.

7. DO PRECO/PAGAMENTO: @;u
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7.1. A Secretaria Municipal de Saude, oportunamente pagara aos credenciados da area de satde as faturas
emitidas e atestadas, conforme valores constantes no Termo de Referéncia.

8. DA DISTRIBUICAO DA DEMANDA:

8.1. Os CREDENCIADOS (AS) serdo obrigados a prestar servigos dentro de suas aptidSes técnico-
profissionais, nos locais determinados e conforme especificados nos respectivos contratos;

8.2. Os CREDENCIADOS (AS) deverio obedecer & quantidade de acordo com as diretrizes definidas pela
Secretaria Municipal de Saude.

PARAGRAFO UNICO - O participante podera se credenciar para mais de uma especialidade ou servigo
desde que atendidas as condigdes deste edital.

8.3. A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE podera proceder as contratagdes de imediato dos
primeiros credenciados com a respectiva distribuigdo equitativa das quantidade até o fechamento total,
conforme necessidade, sendo que os demais contratados receberdo a distribui¢do das escalas conforme
necessidade no decorrer da vigéncia do respectivo instrumento.

9. DA FORMALIZACAO E CONTRATO

9.1. Apds a divulgagdo da lista de credenciados, o 6rgdo ou a entidade podera convocar o credenciado para
assinatura do instrumento contratual, emissio de nota de empenho de despesa, autorizagéio de compra ou
outro instrumento habil, conforme disposto no art. 95 da Lei n® 14.133, de 2021.

9.2. A administragdo podera convocar o credenciado durante todo o prazo de validade do credenciamento
para assinar o contrato ou outro instrumento equivalente, sob pena de decair o direito & contratagdo, sem
prejuizo das sangdes previstas na Lei n° 14,133, de 2021, e no edital de credenciamento.

9.3. O prazo para assinatura do instrumento contratual pelo credenciado, apds convocagdo pela
administragfo, sera de 5 (cinco) dias.

9.4. O prazo de que trata o item 9.3. podera ser prorrogado uma vez, por igual periodo, mediante solicitagdo,
devidamente justificada, do credenciado durante o seu transcurso, desde que o motivo apresentado seja
aceito pela administragdo.

9.5. Previamente 4 emissdo de nota de empenho e 4 contratagdo, a administragdo devera realizar consulta
ao sitio eletrdnicos para identificar possivel impedimento de licitar e contratar.

9.6. A vigéncia do presente credenciamento serd de 1 (um) ano, podendo ser prorrogado por mais 1 (um)
ano de acordo com o interesse da administragdo.

9.7. O contrato com os credenciados tera vigéncia da data de assinatura por 12(doze) meses.

10. DO PAGAMENTO:

10.1. O pagamento sera realizado através de depdsito em conta bancéria, informado pelo contratado em sua
proposta, Para efetivagdo do recebimento, deverd ser observado o calendario definido pela Secretaria
Municipal de Satde, como sendo os dias 05 (cinco), 15 (quinze) e 25 (vinte e cinco) de cada més, como as
datas previstas para a liberagdo dos créditos aos fornecedores, ou no primeiro dia Gtil posterior a estas datas,
observando o prazo minimo de até 30(trinta) dias liteis ap6s a emissdo da respectiva nota fiscal e liquidagdo
da despesas, mediante apresentagdo de documento fiscal acompanhado das autorizagdes de servigos.

10.2. O pagamento sera realizado mediante crédito em conta corrente do contratado.

10.3. Seré considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancaria para
pagamento.

10.4. Quando do pagamento, serd efetuada a retengdo tributdria prevista na legislagdo aplicavel.

10.5. Independentemente do percentual de tributo inserido na planilha, quando houver, serdo retidos na
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fonte, quando da realizagdo do pagamento, os percentuais estabelecidos na legislagdo vigente.

10.6. O contratado regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termo da Lei Complementar n°
123/2006, ndo sofrera a retengdo tributdria quanto aos impostos e contribuigdes abrangidos por aquele
regime. No entanto, o pagamento ficard condicionado & apresentagdo de comprovagio, por meio de
documento oficial, de que faz jus ao tratamento tributario favorecido previsto na referida Lei
Complementar.

11. DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS:

11.1. As instituigdes de satide particulares que, sem justa causa, apds credenciados, ndo cumprirem com as
obrigagdes correspondentes ao atendimento aos beneficiarios, ficardo sujeitos as penalidades previstas no
artigo 156 da Lei Federal n® 14.133/2021:

a) Adverténcia, no caso de inexecugo parcial do contrato;

b) Multa, quando aplicada 2 (duas) ou mais adverténcias, por atraso imotivado no cumprimento do objeto
do contrato, nos limites do paragrafo primeiro dessa clausula;

¢) Impedimento de licitar e/ou contratar com a Administragdo Por um periodo maximo de até 03 (trés) anos,
conforme disposto no §4° do art. 156 Lei Federal 14.133/2021;

d) Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica conforme o disposto
no §5°do art. 156 da Lei Federal 14.133/2021;

Paragrafo primeiro — O atraso injustificado no prazo de concluséo dos servigos implicara aplicagfo de
multa correspondente a 0,5% por dia de atraso, calculada sobre o valor total do contrato, até o limite de
30% desse valor.

Paragrafo segundo. Cancelamento do credenciamento junto ao Cadastro da Secretaria Municipal de
Saude, ficando impedido durante 05 (cinco) anos de participar de novos credenciamentos ou a sua
contratagdo pelo poder publico Municipal.

12. DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS:

12.1. As despesas resultantes destes procedimentos correrdo a conta de dotagdo propria do orgamento do
Municipio de Amontada, na dotagdio orgamentaria: 0801 10.302.0403.2.098 — Elemento de Despesas:
3.3.90.39.00, Fonte de Recurso: 1.600.0000.00..

13. REAJUSTE

13.1. Os pregos inicialmente contratados sdo fixos ¢ irreajustaveis no prazo de um ano contado da data do
orgamento.

13.2. Ap6s o interregno de um ano, e independentemente de pedido do contratado, os pregos iniciais serio
reajustados, mediante a aplicagdo, pelo contratante, do IPCA, exclusivamente para as obrigagdes iniciadas
e concluidas ap0s a ocorréncia da anualidade.

13.3. Nos reajustes subsequentes ao primeiro, o interregno minimo de um ano sera contado a partir dos
efeitos financeiros do ultimo reajuste.

13.4. No caso de atraso ou ndo divulgagdo do(s) indice (s) de reajustamento, o contratante pagara ao
contratado a importancia calculada pela tltima variagdo conhecida, liquidando a diferenga correspondente
tdo logo seja(m) divulgado(s) o(s) indice(s) definitivo(s).

13.5. Nas aferi¢Ses finais, o(s) indice(s) utilizado(s) para reajuste sera(do), obrigatoriamente, o(s)
definitivo(s).

13.6. Caso o(s) indice(s) estabelecido(s) para reajustamento venha(m) a ser extinto(s) ou de qualquer forma
ndo possa(m) mais ser utilizado(s), seré(do) adotado(s), em substitui¢do, o(s) que vier(em) a ser
determinado(s) pela legislagdo entdo em vigor.
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14. ESCLARECIMENTOS E DA IMPUGNACAO:

14.1- Apds a publicagio do Edital de Credenciamento, fica concedido prazo para pedidos de esclarecimento
ou impugnagdo ao Edital, os quais deverio ser solicitados, motivadamente, a qualquer tempo, até o 3°
(terceiro) dia til anterior & data fixada para o fim do prazo para a apresentagdo de documentos de novos
interessados.

14.2. A resposta 4 impugnagdo ou ao pedido de esclarecimento sera divulgada no sitio eletronico da
Secretaria Municipal de Saide no prazo de até 3 (trés) dias Uteis a contar da solicitagdo de
esclarecimento/impugnagéo, limitado ao Gltimo dia util anterior & data fixada para o fim do prazo para a
apresentagfo de documentos de novos interessados.

14.3. Os pedidos de impugnagdo e esclarecimentos deverdo ser encaminhado exclusivamente por meio do
sistema eletrdnico licita mais brasil no enderego eletronico: https:/licitamaisbrasil.com.br/.

14.4. Em caso de acolhimento da impugnagdo, o edital retificado sera publicado no site oficial do 6rgdo.
14.5. A impugnagdo n#o tera efeito suspensivo e a decisdo da comissdo de contratagéo sera motivada nos
autos.

15. DOS RECURSOS AO INDEFERIMENTO DO PEDIDO DE CREDENCIAMENTO

15.1- Da decisdo da Comissdo de Contratagdo cabera recurso.

15.2. O recurso contra decisdo da Comissdo tera efeito suspensivo.

15.3. Apbés a publicagio no sitio eletronico da internet da decisdo da administragdo sobre a
inabilitagio/desclassificagdo, através da ata de julgamento, o interessado poderad apresentar recurso
administrativo.

15.4. O interessado poder interpor recurso, no prazo de trés dias dteis, contado da data de publicagdo da
decisdo no sitio eletrénico da internet.

15.5. O recurso ser dirigido & comissdo de contratagdo, que, se ndo reconsiderar o ato ou a decisdo no
prazo de trés dias liteis, encaminhara o recurso com a sua motivagao a autoridade superior.

15.6. A autoridade superior devera proferir a sua decisdo no prazo méximo de dez dias dteis, contado da
data de recebimento dos autos.

15.7. Os recursos deverdo ser encaminhado exclusivamente por meio do sistema eletronico licita mais brasil
no enderego eletrdnico: https://licitamaisbrasil.com.br/.

16. DAS HIPOTESES DE DESCREDENCIAMENTO

16.1. O Municipio de Amontada poderé, a qualquer tempo promover o descredenciamento por razoes
devidamente fundamentadas em fatos supervenientes ou conhecidas apds o credenciamento, que importem
comprometimento da sua capacidade juridica, técnica, fiscal ou da postura profissional, ou ainda que fira o
padriio ético ou operacional do trabalho, sem que caiba ao mesmo qualquer direito a indenizagdo,
compensagio ou reembolso sejaa que titulo for.

16.2. Também poderdo ser descredenciados nas hipdteses previstas no art. 137 da Lei Federal n.°
14.133/2021.

16.3. Fica assegurado ao credenciado o direito ao contraditério, sendo avaliadas suas razdes pela Comissdo
de Credenciamento, que opinara em 03 (trés) dias Gteis e submeterd a Secretaria Municipal de Satde para
tomada de decisdo.

16.4. Em caso de dentincia feita pelo contratado, devera o contratado manter a prestago do servico pelo
prazo de até 15 (quinze) dias, periodo em que a Administragdo a convocas novo credenciado, sob pena de

retengdo do pagamento.

17. DA GESTAO E DA FISCALIZACAO DA CONTRATACAQ

PREFEITURA DE AMONTADA
Av. General Alipio dos Santos, 1353, Centro | CEP:62.540-000 | CNPJ: 06.582.449/0001-91 | CGF:06.920220-6
Fone: {88) 9 9903-3423 | E-mail: gevérna@amontado.ca.gavbr
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17.1. A gestdio da contratacdo cabera a Secretaria Municipal de Saide a fiscalizagdo da correta execugio
do objeto do presente credenciamento serd exercida a qualquer momento, no que couber, por servidor
designado.

17.2. As exigéncias e a atuagdo da fiscalizagdo pela Secretaria Municipal de Salide em nada restringem a
responsabilidade, (nica, integral e exclusiva da contratada, no que concerne a execugdio do objeto do
contrato.

17.3. A fiscalizagdo de que trata este item competira dirimir as dividas que surgirem no curso da execugéo
do Contrato, nos termos do Artigo 117, da Lei n® 14.133/2021, para atuarem como fiscal técnico e gestor
do contrato, assim como seus respectivos substitutos.

18 - CONDICOES PACTUAIS:

18.1. Qualquer tolerancia por parte da Secretaria Municipal de Saiide, no que tange ao cumprimento das
obrigagdes ora assumidas pela contratada, nfio importara, em hipétese alguma, em alteragdo contratual,
novagdo, transagdo ou perddo, permanecendo em pleno vigor todas as condigdes do ajuste e podendo A
Secretaria Municipal de Saude exigir o seu cumprimento a qualquer tempo.

18.2. A contratagdo, objeto deste procedimento, ndo estabelece qualquer vinculo de natureza empregaticia
ou de responsabilidade entre A Secretaria Municipal de Saude e os agentes, prepostos, empregados ou
demais pessoas designadas pela Contratada para a execugo do objeto contratual, sendo a Contratada a
tnica responsavel por todas as obrigagdes ou encargos decorrentes das relages de trabalho entre ela e seus
profissionais ou contratados, previstos na legislagdo patria vigente, seja trabalhista, previdenciaria, social,
de carater securitario ou qualquer outra.

18.3. A Contratada, por si, seus agentes, prepostos, empregados ou quaisquer encarregados, assume inteira
responsabilidade por quaisquer danos ou prejuizos causados, de forma direta ou indireta, a Secretaria
Municipal de Saide, seu patrimdnio, seus servidores, pacientes ou terceiros, produzidos em decorréncia da
execugdo do objeto contratado, ou da omissdo em executa-lo, resguardando-se a Secretaria Municipal de
Satde o direito de regresso na hipétese de ser compelido a responder por tais danos ou prejuizos.

18.4. Todas as informagdes, resultados, relatérios e quaisquer outros documentos obtidos ou elaborados
pela Contratada durante a execugdo do objeto contratual serdo de exclusiva propriedade da Secretaria
Municipal de Satde, nio podendo ser utilizados, divulgados, reproduzidos ou veiculados, para qualquer
fim, senfo com a prévia e expressa autorizagdo da Secretaria Municipal de Saide, sob pena de
responsabilizagio administrativa, civil ou criminal, nos termos da legislagdo.

18.5. A contratagfo sera formalizada mediante assinatura do Contrato de Prestagéo de Servigos, nos termos
do Artigo 95, da Lei n. 14.133/2021.

19. DAS DISPOSICOES GERAIS

19.1. Seré divulgada ata da sessdo piblica no sitio eletrdnico oficial do 6rgdo.

19.2. Nio havendo expediente ou ocorrendo qualquer fato superveniente que impega a realizagfio do
certame na data marcada, a sessdo serd automaticamente transferida para o primeiro dia 0til subsequente,
no mesmo horério anteriormente estabelecido, desde que ndo haja comunicag@o em contrario, pelo.

19.3. Os participantes assumem todos os custos de preparagdo e apresentagdo de seus documentos ¢ a
Administrago ndo serd, em nenhum caso, responsavel por esses custos, independentemente da condug@o
ou do resultado do processo.

19.4. Em caso de divergéncia entre disposi¢des deste Edital e de seus anexos ou demais pecas que compdem
o processo, prevalecera as deste Edital.

19.5. Em caso ndo obtencdo dos participantes, ou deserta a quantidade de interessados havera a
possibilidade contratada diretamente.

19.6. O Edital e seus anexos estdo disponiveis, na integra, no Portal da Transparéncia do Municipio no
enderego eletrénico: hitps:/www.amontada.ce.gov.br/, hitps://municipios-licitacoes.tee.ce.gov.br/ e no

PNCP — Portal Nacional de Compras Publicas.
PREFEITURA DE AMONTADA
Av General Alipio dos Santes, 1353, Centro | CEP:62 540-000 | CNPJ 06.582.449/0001-91 | CGF: 06.920.220-6
Fane (88) 9 9903-3423 | E.-mail: governa@amontada.ca.gov.br
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19.7. Integram este Edital, para todos os fins e efeitos, os seguintes anexos:

ANEXO I - DECLARACAO;

ANEXO I - PESSOAS JURIDICAS;

ANEXO III - FICHA DE SOLICITACAO DE CREDENCIAMENTO (PJ);

ANEXO IV - DECLARACAO DE ATENDIMENTO AO ART 9°, §1° DA LEI 14.133/2021 (PJ);
ANEXO V - DECLARACAO DE ATENDIMENTO AO INCISO XXXIII DO ART. 7° DA
CONSTITUICAO

ANEXO VI - QUADRO DE SERVICOS E VALORES;

ANEXO VII- MINUTA DE CONTRATO;

ANEXO VIII - TERMO DE REFERENCIA.

ANEXO IX — TERMO DE CREDENCIAMENTO.

Amontada - CE, 12 de Novembro de 2025.

Elaborador por:

&DWW m. A}\pm
FRANCISCO DIOGENES MAGALHAES ANDRADE
Secretario Executivo de Satude

PREFEITURA DE AMONTADA
Av. General Alipio dos Santos, 1353, Centro | CEP:62.540-000 | CNPJ: 06.582.449/0001-91 | CGF:06.920.220-6
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ANEXO I - DECLARACAO

Ao Municipio de Amontada,

Ref.: Edital de Credenciamento n°

_, de acordo com o edital de Credenciamento,

DECLARA que:

a) Aceita as condigdes estabelecidas neste Edital;

b) Tem pleno conhecimento da Tabela de valores do Anexo [X;

c) Fornecera a documentagdo complementar que lhe for solicitada;

d) Assume inteira responsabilidade pela prestagdo dos servigos € se sujeita a todas as condigdes do

presente Edital;
e) Respondera pela veracidade das informagGes constantes da documentag@o e proposta queapresentar;

Amontada - CE, de de 2025.

Assinatura do responsavel/Carimbo

PREFEITURA DE AMONTADA \@

Av. General Alipio dos Santos, 1353. Centro [ CEP:62.540-000 | CNPJ: 06.582.449/0001-91 | CGF: 06.920.220-6
Fone (88) 9 9903-3423 | E-mail: governot@amontada.ce.govbr
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ANEXO II
(PESSOA JURIDICA)

EDITAL CREDENCIAMENTO PUBLICO N°

Ao Municipio de Amontada
A Comissdo de Contratagéo

O interessado , inscrito no CNPJ n°

, sediada a , n° , UF: ,Jrequer sua
inscrigio no CREDENCIAMENTO , divulgado pelo Municipio de Amontada, objetivando
a , nos termos do credenciamento divulgado, conforme quantitativo e

servigos abaixo propostos:

UNID.

MEDIDA | QUANT. | V.UNT | V.TOTAL

ITEM DESCRICAO DO ITEM

CIRURGIAO GERAL - PEQUENAS CIRURGIAS : CIRURGIAO GERAL,
RESPONSAVEL POR PEQUENQS PROCEDIMENTOS, TAIS COMO:
REMOCAO DE LESOES DE PELE E SUBCUTANEQ
; CISTOS SEBACEQS, LIPOMAS PEQUENOS
. NEVOS (PINTAS) OU LESOES SUSPEITAS PARA BIOPSIA
. VERRUGAS, PEQUENAS LESOES TUMORAIS CUTANEAS
- PEQUENOS PROCEDIMENTOS EM  TECIDOS = MOLES
. DRENAGEM DE  ABSCESSOS OU  FURUNCULOS
. INCISAO E DRENAGEM DE HEMATOMAS SUPERFICIAIS

L EXERESE DE UNHA (UNHA ENCRAVADA) OU MATRICECTOMIA SERVICO 240 R$200,85 | RS 50.364,00

PARCIAL

: CIRURGIAS DE CORRECAO SIMPLES

; SUTURAS DE FERIMENTOS SUPERFICIAIS

. RETIRADA DE CORPOS ESTRANHOS SUBCUTANEOS

: PEQUENAS INTERVENCOES EM MUCOSAS
BIOPSIAS DE MUCOSA ORAL

E REMOCAO DE POLIPOS PEQUENOS (EX.: POLIPO NASAL OU
CUTANEQ). O FORNECIMENTO DOS MATERIAIS E
EQUIPAMENTOS A SEREM UTILIZADOS FICARA  SOB
RESPONSABILIDADE DA CONTRATANTE.

CONSULTA COM DERMATOLOGISTA: SERVICO DE

2 | ESPECIALIZACAO MEDICA EM  DERMATOLOGIA  NO CONEULT 240 | R$262,08 | RS$62.899,20
ATENDIMENTO AMBULATORIAL.
CONSULTA COM _ ENDOCRINOLOGISTA: _SERVICO  DE | coneupt

3 | ESPECIALIZACAO MEDICA EM  ENDOCRINOLOGIA NO| =72 240 | R$274,05 | RS 65.772,00
ATENDIMENTO AMBULATORIAL.
CONSULTA _COM _ NEUROPEDIATRA: _ SERVICO  DE| coveurt

4 |ESPECIALIZACAO MEDICA EM  NEUROPEDIATRIA NO| =7} 240 | R$263,63 | R$ 6327120

ATENDIMENTO AMBULATORIAL.

CONSULTA COM OFTALMOLOGISTA: CONSULTA COM MEDICO | CONSULT
OFTALMOLOGISTA. Il 240 R$258,48 | R$62.035,20

CONSULTA coM PROCTOLOGISTA: SERVICO DE CONSULT
6 ESPECIALIZACAO MEDICA EM PROCTOLOGIA NO ATENDIMENTO Iy
AMBULATORIAL.

180 R$ 298,73 | R$53.771,40

CONSULTA  COM REUMATOLOGISTA:! SERVICO DE CONSULT
7 ESPECIALIZACAO  MEDICA EM  REUMATOLOGIA  NO A
ATENDIMENTO AMBULATORIAL.

180 R$ 291,18 | R$52.412,40

DIRETOR TECNICO; DIRETOR TECNICO. DESCRIGAOQ DO CARGO:
1. REALIZAR VISITAS E ACOMPANHAMENTOS TECNICOS, NO
MINIMO 12 HORAS POR SEMANA; 2. ORGANIZAR ESCALA
MEDICA DE PLANTONISTAS, ZELANDO PARA QUE NAO HAJA
LACUNAS DURANTE AS 24 HORAS DE FUNCIONAMENTO DA R RS
8 |INSTITUICAO; 3. ENTREGAR A ESCALA MEDICA DE MES 12 8.405.30 R$ 100.863,60

PLANTONISTAS DO MES SUBSEQUENTE ATE DIA 15 DO MES i
VIGENTE, GARANTINDO O DIMENSIONAMENTO E A
MANUTENCAO DA EQUIPE MEDICA NA UNIDADE; 4.
ENCAMINHAR A ESCALA TRABALHADA ATE DIA 03 DO MES
SUBSEQUENTE AO NAC: 5. TOMAR PROVIDENCIAS PARA

PREFEITURA DE AMONTADA
Av. General Alipio dos Santes, 1353, Centro | CEP:62.540-000 | CNPJ: 08.582.449/0001-91 | CGF: 06.920.220-6 —
Fone: (88) 9 9903-3423 | Eimail: governo@omontada.ce govbr @f}
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SOLUCIONAR A AUSENCIA DE PLANTONISTAS, SEJA
DESIGNANDO UM PLANTONISTA SUBSTITUTO OU, NA FALTA
DESTE, ASSUMINDO O PLANTAO; 6. REALIZAR REUNIAO MENSAL
COM O DIRETOR CLINICO DA UNIDADE PARA AVALIAGAQ,
PLANEJAMENTO E ALINHAMENTO DE CONDUTAS, 7. ZELAR
PELO CUMPRIMENTO DAS  DISPOSICOES LEGAIS E
REGULAMENTARES EM VIGOR; 8, ASSEGURAR CONDIGOES
DIGNAS DE TRABALHO E OS MEIOS INDISPENSAVEIS A PRATICA
MEDICA, VISANDO AO MELHOR DESEMPENHO CLINICO E DOS
DEMAIS PROFISSIONAIS DE SAUDE, EM BENEFICIO DA
POPULACAO, SENDO RESPONSAVEL POR FALTAS ETICAS
DECORRENTES DE DEFICIENCIAS MATERIAIS, INSTRUMENTAIS
E TECNICAS DA INSTITUICAO; 9. ASSEGURAR O PLENO E
AUTONOMO FUNCIONAMENTO DAS COMISSOES EXIGIDAS PELO
CREMEC; 10. CERTIFICAR-SE DA REGULAR HABILITACAO DOS
MEDICOS DA ESCALA PERANTE O CONSELHO DE MEDICINA; 11.
NAS AREAS DE APOIO AO TRABALHO MEDICO, DE CARATER
ADMINISTRATIVO, ENVIDAR ESFORCOS PARA ASSEGURAR A
CORRECAO DO REPASSE DOS HONORARIOS E DO PAGAMENTO
DE SALARIOS, COMPROVANDO DOCUMENTALMENTE AS
PROVIDENCIAS TOMADAS JUNTO DAS INSTANCIAS SUPERIORES
PARA SOLUCIONAR EVENTUAIS PROBLEMAS; 12. ASSEGURAR
QUE AS CONDICOES DE TRABALHO DOS MEDICOS SEJAM
ADEQUADAS NO QUE DIZ RESPEITO AOS SERVICOS DE
MANUTENCAO  PREDIAL; 13. ASSEGURAR QUE O
ABASTECIMENTO DE PRODUTOS E INSUMOS DE QUALQUER
NATUREZA SEJA ADEQUADO AO SUPRIMENTO DO CONSUMO DO
ESTABELECIMENTO ASSISTENCIAL, INCLUSIVE ALIMENTOS E
PRODUTOS FARMACEUTICOS, CONFORME PADRONIZACAO DA
INSTITUICAO; 14. CUMPRIR O QUE DETERMINA A RESOLUCAO
CEM N°2056/2013, NO QUE FOR ATINENTE A ORGANIZAGAO DOS
DEMAIS SETORES ASSISTENCIAIS, COORDENANDO AS ACOES E
PUGNANDO PELA HARMONIA INTRA E INTERPROFISSIONAL; 15.
CUMPRIR O QUE DETERMINA A NORMA QUANTO AS COMISSOES
OFICIAIS, GARANTINDO SEU PLENO FUNCIONAMENTO; 16.
ASSEGURAR QUE AS PROPAGANDAS  INSTITUCIONAILS
OBEDECAM AO DISPOSTO NA RESOLUGAO CFM N° 1.974, DE 14 DE
JULHO DE 2011, OU AQUELA QUE A SUCEDER; 17. ASSEGURAR
QUE OS MEDICOS QUE PRESTAM SERVICO NO
ESTABELECIMENTO ASSISTENCIAL MEDICO, INDEPENDENTE DO
SEU VINCULO, OBEDECAM AO DISPOSTO NO REGIMENTO
INTERNO DA INSTITUICAO; 18. RESPONDER ETICAMENTE POR
TODAS AS INFORMACOES PRESTADAS PERANTE OS CONSELHOS
FEDERAL E REGIONAIS DE MEDICINA, CONFORME RESOLUGAO
CEM N° 1.716/2004; 19. REPRESENTAR A INSTITUICAO EM SUAS
RELACOES COM AS AUTORIDADES SANITARIAS E OUTRAS,
QUANDO EXIGIR A LEGISLACAO EM VIGOR,; 20. INFORMAR AO
RESPONSAVEL PELA UNIDADE, SEJA GESTAO PUBLICA OU
INSTITUTO, ACERCA DAS IRREGULARIDADES QUE SE
RELACIONEM COM A BOA ORDEM, ASSEIO E DISCIPLINA
HOSPITALARES; 2I. EXECUTAR E FAZER EXECUTAR A
ORIENTACAO DADA PELA INSTITUICAO EM MATERIA
ADMINISTRATIVA; 22. ASSEGURAR QUE 0OS CONVENIOS NA
AREA DE ENSINO SEJAM FORMULADOS DENTRO DAS NORMAS
VIGENTES, GARANTINDO SEUS CUMPRIMENTOS;
23, RECEPCIONAR E ASSEGURAR, AOS ESTAGIARIOS
(ACADEMICOS E MEDICOS) E RESIDENTES MEDICOS, CONDICOES
DE EXERCER SUAS ATIVIDADES COM 0S8 MELHORES MEIOS DE
APRENDIZAGEM, GARANTINDO SUA ADEQUADA SUPERVISAO;
24, APOIAR E GARANTIR A ADEQUADA EXECUCAO DAS ACOES
DE PRECEPTORIA RELATIVAS A ESTAGIOS CURRICULARES OU
EXTRACURRICULARES COM INSTITUICOES DE ENSINO
SUPERIOR: 25. COLABORAR COM ACOES DE EDUCACAO
PERMANENTE, ENSINO E PESQUISA; 26, ELABORAR RELATORIO
TECNICO DAS CONDIGOES DO HOSPITAL SEMESTRALMENTE OU
QUANDO FOR NECESSARIO; 27. TER OS PRE-REQUISITOS DE
CHEFE DE EQUIPE.

MEDICO PLANTONISTA CHEFE - HOSPITAL - 12H: MEDICO
PLANTONISTA CHEFE - 12H.

PLANTAO

728

R$
1.895,27

R$ 1.379.756,56

BREFEITURA DE AMONTADA
Av. General Alipio dos Santws, 1353, Centro | CEP:82.540-000 | CNPJ: 06.582.449/0001-91 | CGF: 06.920.220-6
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Amontada

GOVERNO MUNICIPAL

MEDICO PLANTONISTA FLEX - HOSPITAL - 12H: MEDICO R$
!0 | PLANTONISTA FLEX - 12H. PLANTAO| 936 | yqgq7 [RS1640.552,72
MEDICO PLANTONISTA FLEX - ICARAI - 12H; MEDICO RS
11| pLANTONISTA FLEX - ICARAI - 12H. PLANTAO | 208 | | 574, | R8364.576,16
VALOR TOTAL RS 3.896.314,44
DADOS COMPLEMENTARES:
TELEFONES:
Comercial: ( ) Cel :( ) Email:
DADOS BANCARIOS:
Banco: Agéncia: Conta Corrente:

Responséavel Técnico (médico):
CRO n%
CRO n%
R.G.n% CPF n*:
( ) Clinica geral ( ) Especialidade:

Observagdo: caso o servigo seja prestado por mais de um responsével técnico listar todos.

(CE) de - de 2024

(assinatura do representante legal da empresa solicitante)

(assinatura do Responsavel Técnico)

PREFEITURA DE AMONTADA
Av. General Alipio dos Santos, 1353, Centro | CEP:62.540-000 | CNPJ: 06.582.449/0001-91 | CGF:06920220-6
Fone {88)9 9903.3423 | E-mail; gevérno@amontado.ca.govbr f:@
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) ANEXO III
FICHA DE SOLICITACAO DE CREDENCIAMENTO (PESSOA JURIDICA)

Representante legal:
CPF: RG:

SOLICITA O CREDENCIAMENTO PARA TODOS OS ITENS
Razio Social:
Nome Fantasia:

CNPJ:

Enderego:

Bairro: Cidade: /

CEP: E-mail:

Telefone(s): () Fax: ( )

OPTANTE PELO SIMPLES: () SIM () NAO
DADOS BANCARIOS:

Banco: Agéncia: Conta Corrente:

Obs.:
Colocar digito verificador. N#o serdio aceitas conta conjunta ou poupanga. Para pagamento depessoa
juridica, a conta devera ser em nome de pessoa juridica.

Local e data: de de

Assinatura do representante legal

PREFEITURA DE AMONTADA
Av. General Alipic dos Santos, 1353, Centro | CEP:62.540-000 | CNPJ: 06.582.449/0001-91 | CGF:06.920,220-6

Fone: (88) 9 9803.3423 | E-mail: governoi@amontada.cagovbr ‘@A
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ANEXO IV- PESSOA JURIDICA

DECLARACAO DE ATENDIMENTO AO ART 9°, §1° DA LEI 14.133/2021.

Declaramos para os devidos fins de direito, que a empresa na qualidade de
CREDENCIADA da contragdio direta instaurada pelo Municipio de Amontada na Modalidade
Credenciamento n° , que objetiva a fixagdo de normas e regras prévias para cadastramento
e posterior credenciamento/contratagdo de pessoas fisicas e/ou juridicas para ,
com data de apresentagio de documentos de habilitagdo e proposta a partir de de___ de 2024,
que nio possuimos servidor pablico municipal em nosso quadro téenico, conforme determina o art. 9°, §1°
da lei 14.133/2021.

Por ser a expressdo da verdade, firmamos a presente.

. de de

Assinatura e Carimbo CNPJ

PREFEITURA DE AMONTADA
Av. General Alipio dos Santos, 1353, Centro | CEP:62.640-000 | CNPJ: 06.582.449/0001-91 | CGF:06.920.220-6
Fone: (88) 9 9903-3423 | E.mail: governo@amontado.ca.govbr




§

Amontada

GOVERNO MUNICIPAL

ANEXOV
DECLARACAO DE ATENDIMENTO AO INCISO XXXIII DO ART. 7° DA CON STITUICAO
Declaramos, para os fins do disposto no inciso VI do art. 68 da Lei Federal n® 14.133/2021, que ndo
empregamos menor de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e ndo empregamos
menor de 16 (dezesseis) anos.

Ressalva: emprega menor, a partir de 14 (quatorze) anos, na condig@o de aprendiz ( N

Observagdo: em caso afirmativo, assinalar a ressalva acima.

, de de
Local e data

Assiantura/carimbo cnpj
CREDENCIADA

PREFEITURA DE AMONTADA
Av. General Alipio dos Santos, 1353, Centro | CEP:62.640-000 | CNPJ: 06.582.449/0001-91 | CGF: 06.920.220-6
Fone (88) 8 9903.3423 | E-mail: governo@amontada.cegovbr @
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ANEXO IV

QUADRO DE SERVICOS E VALORES

UNID,
ITEM ] DESCRICAO DO ITEM MEDIDA
CIRURGIAO GERAL - PEQUENAS CIRURGIAS : CIRURGIAO GERAL,
RESPONSAVEL POR PEQUENOS PROCEDIMENTOS, TAIS COMO:
R}:MO(;AO DE LESOES DE PELE E SUBCUTANEO
; CISTOS SEBACEOQS, LIPOMAS PEQUENOS
: NEVOS (PINTAS) OU LESOES SUSPEITAS PARA BIOPSIA
. VERRUGAS, PEQUENAS LESOES TUMORAIS CUTANEAS
. PEQUENOS PROCEDIMENTOS EM TECIDOS MOLES
. DRENAGEM DE  ABSCESSOS OU  FURUNCULOS
; INCISAO E DRENAGEM DE HEMATOMAS SUPERFICIAIS
: EXERESE DE UNHA (UNHA ENCRAVADA) OU MATRICECTOMIA
PARCIAL

QUANT. | V.UNT V. TOTAL

SERVICO 240 R$209,85 | R$50.364,00

; CIRURGIAS DE CORRECAO SIMPLES
; SUTURAS DE FERIMENTOS SUPERFICIAIS
; RETIRADA DE CORPOS ESTRANHOS SUBCUTANEOS
; PEQUENAS INTERVENGOES EM MUCOSAS
; BIOPSIAS DE MUCOSA ORAL

E REMOCAO DE POLIPOS PEQUENOS (EX.: POLIPO NASAL OU
CUTANEO). O FORNECIMENTO DOS MATERIAIS E
EQUIPAMENTOS A SEREM UTILIZADOS FICARA SOB
RESPONSABILIDADE DA CONTRATANTE.

CONSULTA COM  DERMATOLOGISTA:  SERVICO  DE| vyt
> | ESPECIALIZACAO MEDICA EM  DERMATOLOGIA  NO " 240 | R$262,08 | R$62.899,20
ATENDIMENTO AMBULATORIAL.

CONSULTA COM  ENDOCRINOLOGISTA:  SERVICO DE

3 ESPECIALIZACAO MEDICA EM  ENDOCRINOLOGIA NO CON/?ULT 240 R$ 274,05 | R$65.772,00
ATENDIMENTO AMBULATORIAL.
CONSULTA COM NEUROPEDIATRA: SERVICO DE CONSULT

4 |ESPECIALIZACAO MEDICA EM NEUROPEDIATRIA NO " 240 | R$263,63 | R$63.271,20
ATENDIMENTO AMBULATORIAL.
CONSULTA COM OFTALMOLOGISTA: CONSULTA COM MEDICO | CONSULT
OFTALMOLOGISTA. A 240 | R$25848 | R$62.03520
CONSULTA  COM___ PROCTOLOGISTA: _ SERVICO  DE | queiLT
6 | ESPECIALIZACAO MEDICA EM PROCTOLOGIA NO ATENDIMENTO N
AMBULATORIAL.
CONSULTA  COM _ REUMATOLOGISTA:  SERVICO  DE| it
7 | ESPECIALIZACAO  MEDICA EM  REUMATOLOGIA  NO o 180 | R$291,18 | RS$52.412,40
ATENDIMENTO AMBULATORIAL.
DIRETOR TECNICO: DIRETOR TECNICO. DESCRICAO DO CARGO:
. REALIZAR VISITAS E ACOMPANHAMENTOS TECNICOS, NO
MINIMO 12 HORAS POR SEMANA; 2. ORGANIZAR ESCALA
MEDICA DE PLANTONISTAS, ZELANDO PARA QUE NAO HAJA
LACUNAS DURANTE AS 24 HORAS DE FUNCIONAMENTO DA
INSTITUICAQ; 3. ENTREGAR A ESCALA MEDICA DE
PLANTONISTAS DO MES SUBSEQUENTE ATE DIA 15 DO MES
VIGENTE, GARANTINDO O DIMENSIONAMENTO E A
MANUTENGAO DA EQUIPE MEDICA NA UNIDADE; 4.
ENCAMINHAR A ESCALA TRABALHADA ATE DIA 03 DO MES
SUBSEQUENTE AO NAC; 5. TOMAR PROVIDENCIAS PARA
SOLUCIONAR A AUSENCIA DE PLANTONISTAS, SEJA ) RS
8 | DESIGNANDO UM PLANTONISTA SUBSTITUTO OU, NA FALTA| MES 12 840530 | RS 100:863,60
DESTE, ASSUMINDO O PLANTAO; 6. REALIZAR REUNIAO MENSAL At
COM O DIRETOR CLINICO DA UNIDADE PARA AVALIAGAO,
PLANEJAMENTO E ALINHAMENTO DE CONDUTAS; 7. ZELAR
PELO CUMPRIMENTO DAS DISPOSICOES LEGAIS E
REGULAMENTARES EM VIGOR; 8. ASSEGURAR CONDICOES
DIGNAS DE TRABALHO E 0§ MEIOS INDISPENSAVEIS A PRATICA
MEDICA, VISANDO AO MELHOR DESEMPENHO CLINICO E DOS
DEMAIS PROFISSIONAIS DE SAUDE, EM BENEFICIO DA
POPULACAO, SENDO RESPONSAVEL POR FALTAS ETICAS
DECORRENTES DE DEFICIENCIAS MATERIAIS, INSTRUMENTAIS
E TECNICAS DA INSTITUICAO; 9. ASSEGURAR O PLENO E
AUTONOMO FUNCIONAMENTO DAS COMISSOES EXIGIDAS PELO

180 R$ 298,73 | R$53.771,40
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CREMEC; 10. CERTIFICAR-SE DA REGULAR HABILITACAO DOS
MEDICOS DA ESCALA PERANTE O CONSELHO DE MEDICINA; 11.
NAS AREAS DE APOIO AO TRABALHO MEDICO, DE CARATER
ADMINISTRATIVO, ENVIDAR ESFORGOS PARA ASSEGURAR A
CORREGCAO DO REPASSE DOS HONORARIOS E DO PAGAMENTO
DE SALARIOS, COMPROVANDO DOCUMENTALMENTE AS
PROVIDENCIAS TOMADAS JUNTO DAS INSTANCIAS SUPERIORES
PARA SOLUCIONAR EVENTUAIS PROBLEMAS; 12. ASSEGURAR
QUE AS CONDICOES DE TRABALHO DOS MEDICOS SEJAM
ADEQUADAS NO QUE DIZ RESPEITO AOS SERVICOS DE
MANUTENCAO  PREDIAL; 13, ASSEGURAR QUE O
ABASTECIMENTO DE PRODUTOS E INSUMOS DE QUALQUER
NATUREZA SEJA ADEQUADO AO SUPRIMENTO DO CONSUMO DO
ESTABELECIMENTO ASSISTENCIAL, INCLUSIVE ALIMENTOS E
PRODUTOS FARMACEUTICOS, CONFORME PADRONIZACAO DA
INSTITUICAO; 14, CUMPRIR O QUE DETERMINA A RESOLUGAO
CFM N° 2056/2013, NO QUE FOR ATINENTE A ORGANIZACAO DOS
DEMAIS SETORES ASSISTENCIAIS, COORDENANDO AS ACOES E
PUGNANDO PELA HARMONIA INTRA E INTERPROFISSIONAL; 15.
CUMPRIR O QUE DETERMINA A NORMA QUANTO AS COMISSOES
OFICIAIS, GARANTINDO SEU PLENO FUNCIONAMENTO; 16.
ASSEGURAR QUE AS PROPAGANDAS  INSTITUCIONAIS
OBEDECAM AO DISPOSTO NA RESOLUGCAO CFM N°1.974, DE 14 DE
JULHO DE 2011, OU AQUELA QUE A SUCEDER; 17. ASSEGURAR
QUE OS MEDICOS QUE PRESTAM  SERVICO NO
ESTABELECIMENTO ASSISTENCIAL MEDICO, INDEPENDENTE DO
SEU VINCULO, OBEDECAM AO DISPOSTO NO REGIMENTO
INTERNO DA INSTITUICAO; 18. RESPONDER ETICAMENTE POR
TODAS AS INFORMACOES PRESTADAS PERANTE OS CONSELHOS
FEDERAL E REGIONAIS DE MEDICINA, CONFORME RESOLUGAO
CFM N° 1.716/2004; 19, REPRESENTAR A INSTITUICAO EM SUAS
RELACOES COM AS AUTORIDADES SANITARIAS E OUTRAS,
QUANDO EXIGIR A LEGISLACAO EM VIGOR; 20. INFORMAR AO
RESPONSAVEL PELA UNIDADE, SEJA GESTAO PUBLICA OU
INSTITUTO, ACERCA DAS IRREGULARIDADES QUE SE
RELACIONEM COM A BOA ORDEM, ASSEIO E DISCIPLINA
HOSPITALARES; 21. EXECUTAR E FAZER EXECUTAR A
ORIENTACAO DADA PELA INSTITUICAO EM MATERIA
ADMINISTRATIVA; 22. ASSEGURAR QUE OS CONVENIOS NA
AREA DE ENSINO SEJAM FORMULADOS DENTRO DAS NORMAS
VIGENTES, GARANTINDO SEUS CUMPRIMENTOS;
23,  RECEPCIONAR E  ASSEGURAR, AOS ESTAGIARIOS
(ACADEMICOS E MEDICOS) E RESIDENTES MEDICOS, CONDIGOES
DE EXERCER SUAS ATIVIDADES COM 0S MELHORES MEIOS DE
APRENDIZAGEM, GARANTINDO SUA ADEQUADA SUPERVISAO;
24, APOIAR E GARANTIR A ADEQUADA EXECUGAO DAS ACOES
DE PRECEPTORIA RELATIVAS A ESTAGIOS CURRICULARES OU
EXTRACURRICULARES COM  INSTITUICOES DE ENSINO
SUPERIOR; 25. COLABORAR COM ACOES DE EDUCACAO
PERMANENTE, ENSINO E PESQUISA; 26, ELABORAR RELATORIO
TECNICO DAS CONDICOES DO HOSPITAL SEMESTRALMENTE OU
QUANDO FOR NECESSARIO; 27. TER OS PRE-REQUISITOS DE
CHEFE DE EQUIPE.

Amontada
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MEDICO PLANTONISTA CHEFE - HOSPITAL - 12H: MEDICO RS
9 | PLANTONISTA CHEFE - I2H. PLANTAO | 728 1.895.27 | RS 1:379.756,56
MEDICO PLANTONISTA FLEX - HOSPITAL - 12H: MEDICO i RS
10 | pLANTONISTA FLEX - 12H. PLANTAO | 936 175277 | RS 1.640.592,72
MEDICO PLANTONISTA FLEX - ICARAI - 12H: MEDICO " RS
[T | PLANTONISTA FLEX - ICARAI - 12H. PLANTAO | 208 175277 | R$364376,16
VALOR TOTAL RS 3.896.3 14,44

Enquanto estiver vigente o Edital, fica permitido o credenciamento, a qualquer tempo, de qualquer

interessado, desde que preencha as condigdes ora exigidas.

PREFEITURA DE AMONTADA

Av. General Alipio dos Santes, 1353, Centro | CEP:62.540-000 I CNPRJ: 06.582.449/0001-91 | CGF: 06.920.220-6

Fone: (88) Q0 9903-3423 | E.mall: governo@@amontado, cigey br




Aml:ada

GOVERNO MUNICIPAL
ANEXO VII - MINUTA DE TERMO DE CONTRATO

O MUNICIPIO DE AMONTADA/CE, pessoa juridica de direito publico interno, com sede na Rua
, s/n® — CEP: xx.xxx-xxxxx, Centro — Amontada, Estado do Cear4, inscrito
no CNPJ sob 0 n® XXXXXXXXXXXXXXX, neste ato representado pelo (a) Secretario(a) de ,
Sr.(a) , portador(a) do CPF n° , doravante denominado de
CONTRATANTE e, do outro lado, (a empresa, institui¢do ou pessoa fisica)
, com sede/residéncia a , inscrita no CNPJ/CPF sob o n°.
, inscri¢@o junto ao CRM n° , representada por S
portador(a) CPF n° , ao fim assinado, doravante denominada de
CREDENCIADO, pactuam o presente Contrato, derivado do Edital de Credenciamento n°
XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX, Processo Administrativo n° XXXxXxXxXXXXXXXXXXXXXX, a qual rege-se pela Lei
Federal n° 14.133/2021 e Decreto Municipal n® , e documentos que fazem parte integrante do
presente processo, tém entre si como justo e Contratado as seguintes clausulas:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO:

1. O objeto deste é a - , devidamente homologada pelo CREDENCIANTE,
regendo-se pela Lei Federal n° 14.133/2021, assim como pelas condigdes do edital referido, pelos termos
da proposta e pelas clausulas a seguir expressas, definidoras dos direitos, obrigagdes e responsabilidades
das partes.

Pardgrafo vnico: O regime de execugdo deste termo é de forma Indireta por prego unitario.

CLAUSULA SEGUNDA - DA VIGENCIA:

2. O prazo de vigéneia deste credenciamento € de 12 meses, a contar da data de assinatura do presente
contrato, podendo ser prorrogado, por interesse do CREDENCIANTE e anuéncia do (a) CREDENCIADO
(A) nos casos previstos em lei.

2.1- REAJUSTE

2.1.1. Os pregos inicialmente contratados sdo fixos e irreajustaveis no prazo de um ano contado da data do
or¢gamento.

2.1.2. Apés o interregno de um ano, e independentemente de pedido do contratado, os pregos iniciais serdo
reajustados, mediante a aplicagdo, pelo contratante, do IPCA, exclusivamente para as obrigagdes iniciadas
e concluidas ap6s a ocorréncia da anualidade.

2.1.3. Nos reajustes subsequentes ao primeiro, o interregno minimo de um ano sera contado a partir dos
efeitos financeiros do Gltimo reajuste.

2.1.4. No caso de atraso ou ndo divulgagdo do(s) indice (s) de reajustamento, o contratante pagard ao
contratado a importancia calculada pela ultima variagdo conhecida, liquidando a diferen¢a correspondente
tao logo seja(m) divulgado(s) o(s) indice(s) definitivo(s).

2.1.5. Nas aferi¢des finais, o(s) indice(s) utilizado(s) para reajuste sera(80), obrigatoriamente, o(s)
definitivo(s).

2.1.6. Caso o(s) indice(s) estabelecido(s) para reajustamento venha(m) a ser extinto(s) ou de qualquer forma
ndo possa(m) mais ser utilizado(s), sera(do) adotado(s), em substituigdo, o(s) que vier(em) a ser
determinado(s) pela legislagdo entdo em vigor.

CLAUSULA TERCEIRA - DO VALOR E CONDICOES DE PAGAMENTO:

3. Pela perfeita execugio dos servigos objeto deste contrato € obedecidas as demais condigdes estipuladas

neste instrumento, a CONTRATANTE pagara & CONTRATADA o valor estimado de R$
( ), provcnientesclos servigos constantes no anexo tnico deste instrumento.

3.1, A aferi¢iio da execugdo contratual para fins de pagamento considerara os seguintes critérios:

a) a nota fiscal fatura servigo — NFFS devera estar acompanhada do relatorio de execugo dos servigos

devidamente atestado pela unidade contratante, referente ao més do faturamento, devidamente assinados
PREFEITURA DE AMONTADA
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pelas partes.

3.1.1. As notas fiscais de servigos ou faturas serio encaminhadas para o departamento financeiro dA
Secretaria Municipal de Saude:

3.1.1.1. A administragiio da Unidade adotara providéncias junto ao fiscal do contrato, visando a atestagio
da execu¢do do servigo.

3.1.1.2. O fiscal do contrato registrara, nas notas fiscais de servigo ou fatura, as ocorréncias que importem
em glosa de valores, inicando o motivo e o valor a ser glosado, devendo observar as condigBes ajustadas.
3.1.1.3. As notas fiscais de servigo ou faturas, depois de atestadas, deverfo ser devolvidas pela Municipio
de Amontada, no prazo de 2 (dois) dias fiteis, contado do recebimento do documento.

3.2. Recebimento do servigo

3.2.1. Os servicos serfio recebidos PROVISORIAMENTE, no prazo de 03 (trés) dias, pelos fiscais técnico
¢ administrativo, mediante relatério de execugiio dos servigos de forma detalhada, quando verificado o
cumprimento das exigéncias de carater técnico e administrativo nos termos do art. 140, I, a , da Lei n°
14.133/2021.

3.2.1.1. O prazo da disposig@io acima sera contado do recebimento de comunicagdo de cobranga oriunda do
contratado com a comprovagio da prestagdio dos servigos a que se referem a parcela do més a ser paga.
3.2.2. O contratado fica obrigado a reparar, corrigir, remover, reconstruir ou substituir, as suas expensas,
no todo ou em parte, o objeto em que se verificarem vicios, defeitos ou incorregdes resultantes da execugdo
ou materiais empregados, cabendo 2 fiscalizagdo ndo atestar a Gltima e/ou Gnica medigdo de servigos até
que sejam sanadas todas as eventuais pendéncias que possam vir a ser apontadas no Recebimento
Provisdrio.

3.2.2.1. A fiscalizagdo ndio efetuaré o ateste da tltima e/ou inica medigo de servigos até que sejam sanadas
todas as eventuais pendéncias que possam vir a ser apontadas no Recebimento Provisério nos termos do
art. 119 ¢/c art. 140 da Lei n® 14133/2021.

3.2.2.2. Os servicos poderdo ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em desacordo com as
especificagdes constantes neste Termo de Referéncia e na proposta, sem prejuizo da aplicagdo das
penalidades.

3.2.3. Quando a fiscalizagdo for exercida por um tGnico servidor, o Termo Detalhado devera conter o
registro, a andlise e a conclusdo acerca das ocorréncias na execugio do contrato, em relagdo a fiscalizagdo
técnica e administrativa e demais documentos que julgar necessérios, devendo encaminhé-los ao gestor do
contrato para recebimento definitivo.

3.2.4. Os servigos serdo recebidos DEFINITIVAMENTE no prazo de 05 (cinco) dias, contados do
recebimento provisério, por servidor ou comissdo designada pela autoridade competente, apds a verificagdo
da qualidade e quantidade do servigo e consequente aceitagdo mediante termo detalhado, obedecendo os
seguintes procedimentos:

3.2.4.1. Emitir documento comprobatério da avaliagdo realizada pelos fiscais téenico, administrativo e
setorial, quando houver, no cumprimento de obrigagdes assumidas pelo contratado, com mengdo ao seu
desempenho na execugdo contratual, baseado em indicadores objetivamente definidos e aferidos, ¢ a
eventuais penalidades aplicadas, devendo constar do cadastro de atesto de cumprimento de obrigagdes,
conforme regulamento.

32.4.2. Realizar a andlise dos relatérios e de toda a documentagdo apresentada pela fiscalizagdo e, caso
haja irregularidades que impegam a liquidagdo e o pagamento da despesa, indicar as clausulas contratuais
pertinentes, solicitando & contratada, por escrito, as respectivas corregdes;

3.2.4.3. Emitir Termo Circunstanciado para efeito de recebimento definitivo dos servigos prestados, com
base nos relatérios e documentagdes apresentadas; e

3.2.4.4. Comunicar a empresa para que emita a Nota Fiscal ou Fatura, com o valor mensal exato.

3.2.4.5. Enviar a documentagdo pertinente ao setor de contratos para a formalizagdo dos procedimentos de
liquidagdo e pagamento, no valor dimensionado pela fiscalizagdo e gestdo.

3.2.5. No caso de controvérsia sobre a execugio do objeto, quanto a dimensdo, qualidade e quantidade,
devera ser observado o teor do art. 143 da Lei n® 14.133/2021, comunicando-se & empresa para emissio de

Nota Fiscal no que pertine & parcela incontroversa da execugdo do objeto, para efeito de liquidagdo e
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pagamento.

3.2.6. Nenhum prazo de recebimento ocorrerd enquanto pendente a solugfio, pelo contratado, de
inconsisténcias verificadas na execugéio do objeto ou no instrumento de cobranga.

3.2.7. O recebimento provisério ou definitivo nio excluird a responsabilidade civil pela solidez e pela
seguranga do servigo nem a responsabilidade ético-profissional pela perfeita execugéio do contrato.

3.2.8. Liquidacio

3.2.8.1. Recebida a Nota Fiscal ou documento de cobranga equivalente, correrd o prazo de 05 (cinco) dias
ateis para fins de liquidagfo, na forma desta segdo, prorrogaveis por igual periodo.

3.2.8.1.1. O prazo de que trata o item anterior serd reduzido & metade, mantendo-se a possibilidade de
prorrogagio, no caso de contratagdes decorrentes de despesas cujos valores ndo ultrapassem o limite de que
trata o inciso II do art. 75 da Lei n® 14.133/2021.

3.2.8.2. Para fins de liquidagdo, o setor competente devera verificar se a nota fiscal ou fatura apresentada
expressa os elementos necessarios e essenciais do documento, tais como:

a) o prazo de validade;

b) a data da emissdo;

¢) os dados do contrato e do 6rgdo contratante;

d) o periodo respectivo de execugdo do contrato;

e) o valor a pagar; e de seus créditos.

10.2.8.8. Persistindo a irregularidade, o contratante devera adotar as medidas necessarias & rescisao
contratual nos autos do processo administrativo correspondente, assegurada ao contratado a ampla defesa.
3.2.8.9. Havendo a efetiva execugdo do objeto, os pagamentos serdo realizados normalmente, at¢ que se
decida pela rescisio do contrato, caso o contratado ndo regularize sua situagdo junto ao Sistema de Cadastro
de Fornecedores e apds junto ao cadastral unificado disponivel no Portal Nacional de Contratages Publicas
(PNCP) ap06s a sua integralizagdo.

3.2.9. Prazo de pagamento:

3.2.9.1. O pagamento ser4 realizado em parcelas, através de depésito em conta bancaria, informado pelo
contratado em sua proposta. Para efetivagdo do recebimento, devera ser observado o calendario definido
pela Secretaria Municipal de Satde, como sendo os dias 05 (cinco), 15 (quinze) e 25 (vinte e cinco) de cada
més, como as datas previstas para a liberagio dos créditos aos fornecedores, ou no primeiro dia atil posterior
a estas datas, observando o prazo minimo de até 30(trinta) dias Uteis apos a emissdo da respectiva nota
fiscal, mediante apresentagdo de documento fiscal acompanhado das autorizagdes de servigos.

3.2.9.2. No caso de atraso pelo contratante, os valores devidos ao contratado serdo atualizados
monetariamente entre o termo final do prazo de pagamento até a data de sua efetiva realizagio, mediante
aplicagdio do indice IPCA/FGV de corregdo monetaria.

3.2.10. Forma de pagamento:

3.2.10.1. O pagamento sera realizado mediante crédito em conta corrente do contratado.

3.2.10.2. Ser4 considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancaria para
pagamento.

3.2.10.3. Quando do pagamento, sera efetuada a retengdo tributéria prevista na legislag#o aplicavel.
3.2.10.4. Independentemente do percentual de tributo inserido na planilha, quando houver, serdo retidos na
fonte, quando da realizagdo do pagamento, os percentuais estabelecidos na legislagfo vigente,

3.2.11. O contratado regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termo da Lei Complementar n°
123/2006, ndo sofrerd a retengdo tributdria quanto aos impostos e contribui¢des abrangidos por aquele
regime. No entanto, o pagamento ficard condicionado a apresentagdo de comprovagdio, por meio de
documento oficial, de que faz jus ao tratamento tributirio favorecido previsto na referida Lei
Complementar,

CLAUSULA QUARTA - DOS RECURSOS FINANCEIROS:

4.1 As despesas referentes aos servigos contratados como decorréncia deste certame, terdo amparo legal

e financeiro no orgamento de 2024 Municipio de Amontada, nas seguintes dotagdes or¢camentarias: 0801
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10.302.0403.2.098 — Elemento de Despesas: 3.3.90.39.00, Fonte de Recurso: 1.600.0000.00.

CLAUSULA QUINTA - DAS CONDICOES PARA EXECUCAO DOS SERVICOS:

I - Este Termo de Credenciamento tem as caracteristicas de uma relagdo contratual para a prestagdo de
Servigos,;

II - A empresa CREDENCIADA se obriga a manter na consténcia deste Termo todas as condigSes de
habilitagdo exigidas para a celebragdo do mesmo;

IIT - A responsabilidade exclusiva e integral ¢ da CREDENCIADA, pela utilizagdo de pessoal, para a
execugdo dos respectivos procedimentos, incluidos nesta os encargos trabalhistas, previdenciérios, sociais
e fiscais resultantes de vinculo empregaticio ou comercial que mantiver com terceiros estranhos a este
instrumento;

IV -E proibido:

a) - A prestagio do(s) servigo(s) credenciado(s) em qualquer dependéncia de propriedade do
CREDENCIANTE ou utilizada pela Secretaria Municipal de Satde, salvo nos casos das coletas efetuadas
nas unidades hospitalares, bem como, os servigos médicos especializados;

b) - Transferir os direitos e obrigagdes constantes neste Termo;

V - Os estabelecimentos devem comportar os atendimentos constantes na Proposta de Credenciamento,
quando for o caso;

VI - A regulagiio dos encaminhamentos para cada clinica ficara a critério Municipio de Amontada;

CLAUSULA SEXTA - DA FISCALIZACAO:

6.1. O CREDENCIANTE, através Municipio de Amontada, realizaré fiscalizagio permanentemente 2
prestagdo dos servigos prestados pelo (s) credenciado (s), sendo-lhes facultado o descredenciamento,
mediante averificagdo através de processo administrativo especifico, com garantia da representagdo do
contraditério e da produgéoda ampla defesa pela CREDENCIADA, o que ndo restringe a responsabilidade
da mesma, no que diz respeito a sua atuagfio quanto a este Termo.

CLAUSULA SETIMA - OUTRAS OBRIGACOES DA CREDENCIADA:

7.1. O CREDENCIADO compromete-se a aceitar, cumprir e fazer cumprir as determinagdes legais e
demais normas emanadas do Ministério da Saide, e 6rgdos e entidades a ele vinculadas e do Municipio de
Amontada — CPSIL.

7.2. Na execugdo do presente termo, os participes deverdo observar, dentre outras, as seguintes condigdes
gerais:

7.3. E vedado a0 CREDENCIADO deixar de prestar os servigos em horério pré-estabelecido ou abandona-
lo sem a presenga de substituto;

7.4. Atendimento humanizado, de acordo com a Politica Nacional de Humanizag&o do SuUS;

DOS ENCARGOS COMUNS:

7.5. S&o encargos comuns das partes, as agdes relacionadas nos itens e subitens abaixo, considerando-se as
necessidades definidas pelo Municipio de Amontada, neste termo e respectivos anexos:

7.6. Garantia de acesso aos servigos pactuados e conveniados de forma integral e continua.

7.7. Organizagdo da atengdo orientada pela Politica Nacional de Humanizag#o, ndo sendo admitida dupla
porta de entrada ou qualquer outro tipo de discriminag@o ou constrangimento aos usudrios do SUS, além
da observancia dos itens de prioridade no atendimento e direitos nas internagSes hospitalares ao Estatuto
do Idoso e ao do Estatuto da Crianga e do Adolescente.

7.8. Adogdo da Politica Nacional de Medicamentos, instituida pela Portaria 3.916, de 30 de outubro de
1998, mormente no que diz respeito & promogdo do uso racional de medicamentos.

Elaboragdo e adogio pelo Municipio de Amontada de protocolos operacionais que regem o atendimento da

Policlinica Regional , em conjunto com o gestor.

DOS DIREITOS E OBRIGACOES DO CREDENCIADO

7.9. Prestar o servigo de acordo com as norgmgq{ﬂii S@iﬁﬁléﬁ{’ﬂﬂ Ministério da Saade, Agéncia Nacional
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de Satde Suplementar e Conselho Federal e Regional de Medicina, bem como observar as normas, rotinas,
protocolos clinicos e toda a exigéncia, desde que pautada na legalidade e possibilidade do credenciado.
7.10. Cumprir obrigagdes decorrentes de portarias dos 6rgdos fiscalizadores, higiene e manutencio de
equipamentos e utensilios usados na prestagdo dos servigos, bem como a escolha e a cautela exigida aos
procedimentos médicos a serem adotados.

7.11. Tratar os pacientes de forma adequada, sem impingir-lhes qualquer forma de discriminagdo.

7.12. Manter, durante a vigéncia deste contrato, em compatibilidade com obrigagdes assumidas, todas as
condigdes de habilitagdo e qualificagiio exigidas na elaboragdo do credenciamento e informar aA Secretaria
Municipal de Saiide qualquer alterag@o.

7.13. Emitir documento fiscal relativo aos servigos executados, acompanhado de relatério desses servigos.
7.14. Sem prejuizo do acompanhamento, da fiscalizagdo e da normatividade suplementar exercidas pelo
Municipio de Amontada — CPSI, sobre a execugdo do objeto deste termo, o CREDENCIADO reconhece
a prerrogativa de controle e a autoridade normativa genérica da lei 8.080, de 19 de setembro de 1990, do
Decreto Federal N° 1.651, de 28 de setembro de 1995.

O CREDENCIADO se obriga ainda a:

7.15. Apés firmado termo de credenciamento o credenciado devera apresentar junto a Secretaria Municipal
de Satde:

7.16. Executar os servigos objeto deste Credenciamento de acordo com as especificages e/ou normas
exigidas;

7.17. Elaborar registro no prontuario médico dos pacientes de todos os atendimentos efetuados, inclusive
em prontudrio eletrénico, se assim existir;

7.18. Justificar ao paciente ou a seu representante, por escrito, as razdes técnicas alegadas quando da deciséo
da ndo realizagdo de qualquer ato profissional necessarios a execugdo dos procedimentos previstos neste
contrato;

7.19. Notificar, de imediato, ao usuario e/ou ao seu responsével, todos os riscos e condutas médicas
necessarias;

7.20. Esclarecer aos pacientes sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos servigos oferecidos;

7.21. Respeitar a decisdo do paciente ao consentir ou recusar prestagéo de servigos de satide, salvo nos
casos de iminente perigo de vida ou obrigagdo legal;

7.22. Garantir a confidencialidade dos dados e informages dos pacientes;

7.23. Todos os encargos decorrentes do credenciamento so de responsabilidade do CREDENCIADO,
sendo que nenhum 6nus e obrigagdo trabalhista, previdencidria e fiscal serdo transferidos para o Municipio
de Amontada.

7.24. Registrar os agravos de notificagdo compulsoria, conforme normas e rotinas da Vigilancia
Epidemiolégica estabelecidos pelo Ministério da Salde.

7.25. Observar as regras de Referéncia e Contra referéncia, estando obrigado a responder em formulario
proprio da Secretaria Municipal de Saiide, quando forem solicitados.

7.26. Apresentar ao Gestor do contrato, sempre que solicitado, comprovagido de cumprimento das
obrigagdes tributarias legalmente exigidas.

7.27. Comunicar a Secretaria Municipal de Satide qualquer anormalidade que interfira no bom andamento
dos servigos, objeto do presente contrato.

7.28. Manter, durante toda a execugfo do contrato, em compatibilidade com as obrigagdes assumidas, todas
as condigdes de habilitagdo e qualificagdo exigidas para credenciamento e para a celebragdo deste termo.
7.29. Atender com presteza as reclamagdes sobre a qualidade dos servigos executados, providenciando sua
imediata corregdo, sem dnus para o0 Municipio de Amontada.

7.30. Notificar o Municipio de Amontada de eventual alteragdo de sua razio social ou de seu quadro
societario e de mudanga de sua Diretoria, contrato ou estatuto, enviando ao consorcio, no prazo de 60
(sessenta) dias, contados a partir da data de registro da alteragdo, copia autenticada da Certiddo da Junta

Comercial ou do Cartério de Registro Civil das Pessoas Juridicas;
7.31. E de responsabilidade exclusiva ¢ integral do CREDENCIADO a utilizagdo de pessoal para execugéo
do objeto deste contrato, incluidos os encargos trabalhistas, previdenciarios, sociais, fiscais e comerciais
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resultantes de vinculo empregaticio, cujos 6nus e obrigagdes em nenhuma hipdtese poderio ser transferidos
para o consorcio;

CLAUSULA OITAVA - DA RESPONSABILIDADE CIVIL DA CONTRATADA:

8.1. A CREDENCIADA é responsavel pela indenizagdo de dano causado ao paciente, a terceiros ou a eles
vinculados, decorrentes de a¢dio ou omissdo voluntédria, ou de negligéncia, impericia ou imprudéncia
praticadas por seus empregados, profissionais ou prepostos, ficando assegurado a CREDENCIADA o
direito de regresso.

CLAUSULA NONA - DAS PENALIDADES:

9.1. As instituigdes de saide particulares e os profissionais que, sem justa causa, apés credenciados, ndo
cumprirem com as obrigagdes correspondentes ao atendimento aos beneficidrios, ficardo sujeitos as
penalidades previstas no artigo 156 da Lei Federal n® 14.133/2021:

a) Adverténcia, no caso de inexecugdo parcial do contrato;

b) Multa, quando aplicada 2 (duas) ou mais adverténcias, por atraso imotivado no cumprimento do objeto
do contrato, nos limites do paragrafo primeiro dessa clausula;

¢) Impedimento de licitar e/ou contratar com a Administrago Por um periodo méaximo de até 03 (trés)
anos, conforme disposto no §4° do art. 156 Lei Federal 14.133/2021;

d) Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica conforme o
disposto no §5° do art. 156 da Lei Federal 14.133/2021;

Paragrafo primeiro — O atraso injustificado no prazo de conclusdo dos servigos implicara aplicagdo de
multa correspondente a 0,5% por dia de atraso, calculada sobre o valor total do contrato, até o limite de
30% desse valor.

Paragrafo segundo. Cancelamento do credenciamento junto ao Cadastro da Secretaria Municipal de
Satde, ficando impedido durante 05 (cinco) anos de participar de novos credenciamentos ou a sua
contratagdo pelo poder piliblico Municipal.

CLAUSULA DECIMA - DA CESSA0 DO CONTRATO E SUBCONTRATACAO:
10.1. A CREDENCIADA n#o poder4 ceder o presente contrato, tampouco subcontrata-lo, no todo ou em
parte, a nenhumapessoa fisica ou juridica.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DAS OBRIGACOES PERTINENTES A LEI GERAL DE
PROTECAO DE DADOS PESSOAIS (LGPD)

11.1. 0 CONTRATADO declara que tem ciéncia da existéncia da LGPD e se compromete a adequar todos
os procedimentos internos ao disposto na legislagéo, com o intuito de proteger os dados pessoais que lhe
forem repassados, cumprindo, a todo momento, as normas de prote¢ao de dados pessoais, jamais colocando,
por seus atos ou por sua omissdo, o CONTRATANTE em situagéio de violagdo de tais regras.

11.1.1. O CONTRATADO somente podera tratar dados pessoais nos limites e finalidades exclusivas do
cumprimento de suas obrigagdes com base no presente contrato e jamais podera realizar o tratamento para
fins distintos do fornecimento e/ou execugdo dos servigos especificados no certame ou no contrato
administrativo.

11.2. O tratamento de dados pessoais sera realizado de acordo com as hipéteses de tratamento previstas nos
arts. 7°, 11, 14, 23, 24 e 26 da LGPD e somente para propdsitos legitimos, especificos, explicitos e
informados ao titular, observando a persecugdo do interesse publico e os principios do art. 6°da LGPD e
37 da Constitui¢do Federal de 1988.
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11.3.0 CONTRATADO devers indicar, no prazo maximo de 5 ( cinco) dias iiteis da publicagéo do Aditivo,
a identidade e informagdes de contato do seu Encarregado de Proteg@o de Dados, bem como, se aplicavel,
o enderego da pagina eletronica onde essa designagdo ¢ realizada, conforme estabelecido no § 1° do art. 41
da LGPD e se compromete a manter o CONTRATANTE informado sobre os dados atualizados de contato
de seu Encarregado de Tratamento de Dados Pessoais, sempre que for substituido, independentemente das
alteragdes em sua pagina eletronica.

11.4. O CONTRATADO devera cooperar com a Administragdo Direta e Indireta do Estado do Ceara no
cumprimento das obrigagdes referentes ao exercicio dos direitos dos Titulares previstos na LGPD e nas
Leis ¢ Regulamentos de Protegdo de Dados em vigor e também no atendimento de requisigdes e
determinagdes do Poder Judiciario, Ministério Publico e Orgios de Controle, quando relacionados ao objeto
contratual.

11.5. O CONTRATADO nio podera disponibilizar ou transmitir a terceiros, sem prévia autorizagdo por
escrito, informagdo, dados pessoais ou base de dados a que tenha acesso em razio do cumprimento do
objeto deste instrumento contratual.

11.5.1. Caso autorizada transmisséo de dados pelo CONTRATADO a terceiros, as informagdes fornecidas
e/ou compartilhadas devem se limitar ao estritamente necessério para o fiel desempenho da execugdo do
instrumento contratual, adotando procedimentos de seguranga que assegurem a sua confidencialidade,
integridade e disponibilidade dos dados.

11.5.2. As PARTES se obrigam a zelar pelo sigilo dos dados, garantindo que apenas as pessoas que
efetivamente precisam acesséa-los o fagam, submetendo-as, em todo caso, ao dever de confidencialidade.
11.6. Ocorrendo o término do tratamento dos dados nos termos do art. 15 da LGPD é dever do
CONTRATADO elimina-los, com excegdo das hipéteses do art. 16 da mesma lei, incluindo aquelas em
que houver necessidade de guarda de documentagdio para fins de comprovagdo do cumprimento de
obrigagdes legais ou contratuais e somente enquanto niio prescritas essas obrigagdes.

11.6.1. 0 CONTRATADO n#o podera deter copias ou backups, informagdes, dados pessoais e/ou base de
dados a que tenha tido acesso durante a execugdo do cumprimento do objeto deste instrumento contratual.

11.6.2. O CONTRATADO devera eliminar os dados pessoais a que tiver conhecimento ou posse em razao
do cumprimento do objeto deste instrumento contratual tdo logo nio haja necessidade de seu tratamento.

11.6.3. O CONTRATADO fica obrigado a devolver todos os documentos, registros e cOpias que contenham
informagdo, dados pessoais, e/ou base de dados a que tenha tido acesso durante a execugdo do cumprimento
do objeto deste instrumento contratual, no prazo de 30 (trinta) dias corridos, contados da data de qualquer
uma das hipdteses de extingdo do contrato, restando autorizada a conservagdio apenas nas hipoteses
legalmente previstas,

11.7. Caso as PARTES necessitem subcontratar atividades relacionadas ao certame/contrato em que haja
tratamento dos dados, deverdo exigir a vinculagdo do SUBCONTRATADO (suboperador) aos critérios
definidos neste instrumento, fazendo-o assinar um termo de adeséo ao presente contrato.

11.7.1. O CONTRATANTE devera ser informado no prazo de 5 (cinco) dias uteis sobre todos os contratos
de subcontratagéo (suboperadores) firmados ou que venham a ser celebrados pelo CONTRATADO.

11.7.2. Em caso de subcontratagdo, o CONTRATADO e o SUBCONTRATADO respondero em regime
de solidariedade por eventuais danos causados aos titulares, o CONTRATANTE e a terceiros, em virtude
de qualquer conduta comissiva ou omissiva inerente ao tratamento dos dados.

11.7.3. O CONTRATADO deveré assegurar que o subcontratado oferecera o mesmo nivel de seguranga
dos dados, produzindo e guardando evidéncias disso;

11.8. As PARTES devem adotar boas priticas de governanga e medidas técnicas e administrativas em
relagdo ao tratamento dos dados, compativeis com a estrutura, a escala e o volume de suas operagdes, bem
como a sensibilidade dos dados tratados.

11.8.1. E dever do CONTRATADO orientar e treinar seus empregados sobre os deveres, requisitos e

responsabilidades decorrentes da LGPD, inclusive daré conhecimento formal aos seus empregados das
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obrigagdes e condigdes acordadas nesta clausula.
11.8.2. O CONTRATADO se responsabilizara por assegurar que todos os seus colaboradores, consultores,
fornecedores e/ou prestadores de servigos que, no exercicio das suas atividades, tenham acesso e/ou
conhecimento da informagéio e/ou dos dados pessoais, agirdo de acordo com o presente contrato, com as
leis de prote¢do de dados e que estes respeitem o dever de protegdo, confidencialidade e sigilo, devendo
estes assumir compromisso formal de preservar a confidencialidade e seguranga de tais dados, documento
que estar disponivel em carater permanente para exibigdo do CONTRATANTE, mediante solicitagfo.
11.8.3. O CONTRATADO devera promover a revogagdo de todos os privilégios de acesso aos sistemas,
informagdes e recursos do CONTRATANTE, em caso de desligamento de funciondrio das atividades
inerentes a execugdo do presente Contrato.
11.9. Em caso de incidente de seguranga em relagdo aos dados tratados neste certame/contrato, que
comprometa a confidencialidade, a integridade e a disponibilidade dos dados, a PARTE que sofreu o
incidente devera comunicar imediatamente a ocorréncia a partir de uma notificagéo que contera, no minimo:

a) Data e hora do incidente;

b) Data e hora da ciéncia pela PARTE responsavel;

¢) Descrigdo dos dados pessoais afetados;

d) Namero de titulares afetados;

e) Relagdo dos titulares envolvidos;

f) Riscos relacionados ao incidente;

g) Indicagdo das medidas técnicas e de seguranga utilizadas para a protegéo dos dados;

h) Motivos da demora, no caso de a comunicagdo ndo haver sido imediata;

i) Medidas que foram ou que serdo adotadas para reverter ou mitigar os efeitos do prejuizo;

j) O contato do Encarregado de Protegdo de Dados ou de outra pessoa junto a qual seja possivel obter
maiores informagdes sobre o ocorrido;

11.9.1. Na hipotese descrita acima, as PARTES atuardo em regime de cooperagéo para:

a) Definir e implementar as medidas necessérias para fazer cessar o incidente e minimizar seus impactos;
b) Prover as informagdes necessarias & apuragdo do ocorrido no menor prazo possivel;

¢) Definir o padrdo de respostas a serem dadas aos dia 7, terceiros, & ANPD e demais autoridades
competentes.

11.10. Os dados obtidos em razdo deste contrato serdo armazenados em um banco de dados seguro, com
garantia de registro das transagdes realizadas na aplicagdo de acesso (/og), adequado controle baseado em
fungdio (role based access control) e com transparente identificagdo do perfil dos credenciados, tudo
estabelecido como forma de garantir inclusive a rastreabilidade de cada transago e a franca apurago, a
qualquer momento, de desvios e falhas, vedado o compartilhamento dessas informagdes com terceiros;

I1.11. A critério do CONTRATANTE, o CONTRATADO podera ser provocado a colaborar na elaboragdo
do Relatério de Impacto & Protegdo de Dados Pessoais, conforme a sensibilidade e o risco inerente dos bens
e/ou servigos objeto deste contrato, no tocante a dados pessoais.

11.12. O CONTRATADO indenizara 0 CONTRATANTE, em razéo do néo cumprimento por parte da
CONTRATADA das obrigagdes previstas nas leis, normas, regulamentos e recomendagGes das autoridades
de protegdo de dados com relagdo ao presente contrato, de quaisquer danos, prejuizos, custos e despesas,
incluindo-se honorérios advocaticios, multas, penalidades e eventuais dispéndios investigativos relativos a
demandas administrativas ou judiciais propostas em face do CONTRATANTE a esse titulo.

11.13. Em caso de responsabilizagio do Estado por danos e/ou violagdes 4 LGPD decorrentes do objeto do
contrato, devera ser apurado os danos que efetivamente cada uma das partes causarem ao titular dos dados,
para fins de assegurar o direito de regresso do Estado nos termos da legislag@o.

11.13.1. O CONTRATANTE podera realizar diligéncia para aferir o cumprimento dessa cldusula, devendo
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o Contratado atender prontamente eventuais pedidos de comprovagéo formulados.

11.14. Os contratos e convénios de que trata o § 1° do art. 26 da Lei n° 13.709/2018 deverdo ser comunicados
a ANPD.

11.15. Este instrumento pode ser alterado nos procedimentos pertinentes ao tratamento de dados pessoais,
quando indicado pela autoridade competente, em especial a ANPD por meio de opinides técnicas ou
recomendagdes, editadas na forma da LGPD.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA GARANTIA DE EXECUCAO

12.1, Ndo havera exigéncia de garantia contratual da execugéo.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DAS INFRACOES E SANCOES ADMINISTRATIVAS
13.1. Comete infragio administrativa, nos termos da Lei n® 14.133/2021, o CONTRATADO que:
13.1.1. Der causa a inexecugdo parcial do contrato;

13.1.2. Der causa a inexecugdo parcial do contrato que cause grave dano a Administragdo ou ao
funcionamento dos servigos publicos ou ao interesse coletivo;

13.1.3. Der causa a inexecugdo total do contrato;
13.1.4. Ensejar o retardamento da execugio ou da entrega do objeto da contratagdo sem motivo justificado;
13.1.5. Apresentar documentagfo falsa ou prestar declaragdio falsa durante a execugio do contrato;
13.1.6. Praticar ato fraudulento na execugdo do contrato;
13.1.7. Comportar-se de modo inidoneo ou cometer fraude de qualquer natureza;
13.1.8. Praticar ato lesivo previsto no art. 5° da Lei n® 12.846/2013.
13.2. Serfio aplicadas a0 CONTRATADO que incorrer nas infragSes acima descritas as seguintes sangdes:
13.2.1. Adverténcia, quando o CONTRATADO der causa 4 inexecugdo parcial do contrato, sempre que
n#o se justificar a imposigéo de penalidade mais grave;
13.2.2. Impedimento de licitar e contratar, quando praticadas as condutas descritas nos subitens 13.1.2,
13.1.3 e 13.1.4, deste contrato, sempre que ndo se justificar a imposi¢do de penalidade mais grave;
13.2.3. Declaragdo de inidoneidade para licitar e contratar, quando praticadas as condutas descritas nos
subitens 13.1.5, 13.1.6, 13.1.7 e 13.1.8 deste contrato, bem como nos subitens 13.1.2,13.1.3 e 13.1.4, que
justifiquem a imposi¢8o de penalidade mais grave.
13.2.4. Multa:
13.2.4.1. Moratoria de 0,5 % (zero vigula cinco por cento) por dia de atraso injustificado sobre o valor da
parcela inadimplida, até o limite de 30 (dias) dias.
13.2.4.2. Moratéria de 1% (um por cento) por dia de atraso injustificado sobre o valor total do contrato, até
o maximo de 10% (dez por cento) pela inobservancia do prazo fixado para apresentago, suplementagdo ou
reposigdo da garantia.
13.2.4.2.1. O atraso superior a 30 (trinta) dias autoriza a Administragfo a promover a extingdo do contrato
por descumprimento ou cumprimento irregular de suas clausulas, conforme dispde o inciso I do art. 137 da
Lein. 14.133/2021.
13.2.4.3. Compensatéria de 10% (dez por cento) sobre o valor total do contrato, no caso de inexecugdo total
do objeto.
13.3. A aplicagiio das sangdes previstas neste contrato néo exclui, em hipdtese alguma, a obrigagdo de
reparago integral do dano causado a0 CONTRATANTE.
13.4. Todas as sangdes previstas neste contrato poderdo ser aplicadas cumulativamente com a multa.
13.4.1. Antes da aplicagdo da multa sera facultada a defesa do interessado no prazo de 15 (quinze) dias
Gteis, contado da data de sua intimag&o.
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13.5. A aplicagiio das sangBes realizar-se-4 em processo administrativo que assegure o contraditorio e a
ampla defesa a0 CONTRATADO, observando-se o procedimento previsto no caput e paragrafos do art.
158 da Lei n® 14.133/2021, para as penalidades de impedimento de licitar e contratar e de declaragdo de
inidoneidade para licitar ou contratar.

13.6. Na aplicagfo das san¢es serdo considerados:

13.6.1. A natureza e a gravidade da infragéio cometida;

13.6.2. As peculiaridades do caso concreto;

13.6.3. As circunstancias agravantes ou atenuantes;

13.6.4. Os danos que dela provierem para 0 CONTRATANTE;

13.6.5. A implantagdio ou o aperfeigoamento de programa de integridade, conforme normas e orientagdes
dos orgéos de controle.

13.7. Os atos previstos como infragdes administrativas na Lei n° 14.133/2021, ou em outras leis de licitagdes
¢ contratos da Administragio Publica que também sejam tipificados como atos lesivos na Lei n°
12.846/2013, serdio apurados e julgados conjuntamente, nos mesmos autos, observados o rito procedimental
e autoridade competente definidos na referida Lei.

13.8. A personalidade juridica do CONTRATADO podera ser desconsiderada sempre que utilizada com
abuso do direito para facilitar, encobrir ou dissimular a pratica dos atos ilicitos previstos neste contrato ou
para provocar confusdo patrimonial, e, nesse caso, todos os efeitos das sangdes aplicadas & pessoa juridica
serdio estendidos aos seus administradores e sécios com poderes de administragdo, @ pessoa juridica
sucessora ou 3 empresa do mesmo ramo com relaggo de coligagéo ou controle, de fato ou de direito, com o
CONTRATADO, observados, em todos os casos, o contraditorio, a ampla defesa e a obrigatoriedade de
analise juridica prévia.

13.9. O CONTRATANTE deveré, no prazo maximo 15 (quinze) dias Uteis, contado da data de aplicagio
da sangdo, informar e manter atualizados os dados relativos as sangbes por ele aplicados, para fins de
publicidade no Cadastro Nacional de Empresas Inidoneas e Suspensas (Ceis) e no Cadastro Nacional de
Empresas Punidas (Cnep), instituidos no &mbito do Poder Executivo Federal e no Certificado de Registro
Cadastral (CRC) do Estado do Ceara.

13.10. As sangdes de impedimento de licitar e contratar e declaragdo de inidoneidade para licitar ou
contratar s3o passiveis de reabilitagdo na forma do art. 163 da Lei n® 14.133/2021.

13.11. Os débitos do CONTRATADO para com o0 CONTRATANTE, resultantes de multa administrativa
e/ou indenizagdes, ndo inscritos em divida ativa, poderdo ser compensados, total ou parcialmente, com 0s
créditos devidos pelo referido Orgdo decorrentes deste mesmo contrato ou de outros contratos
administrativos que o CONTRATADO possua com o mesmo orgio ora CONTRATANTE.

13.11.1. Na impossibilidade do pagamento da multa por meio de descontos dos créditos existentes ou da
garantia contratual, o CONTRATADO recolherd a multa por meio de Documento de Arrecadagio Estadual
(DAE), podendo ser substituido por outro instrumento legal, em nome do CONTRATANTE, se néo o fizer,
sera cobrada em processo de execugdo.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DA EXTINCAO CONTRATUAL

14.1. Este contrato se extingue nas seguintes hipdteses:

I- Quando cumpridas as obrigagdes de ambas as partes, ainda que isso ocorra antes do prazo estipulado para
tanto, e.

11- Quando mesmo no cumpridas as obrigagdes nele estipuladas, ou antes do prazo nele fixado, ocorrer
algum dos motivos previstos no art. 137 da Lei n® 14.133/2021, bem como amigavelmente, assegurados o
contraditorio e a ampla defesa.

a) Na hipétese do inciso II aplicam-se também os arts. 138 e 139 da mesma Lei.
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14.2. A alteragdo social ou a modificagdo da finalidade ou da estrutura da empresa néo ensejara a rescisdo
se ndo restringir sua capacidade de concluir o contrato.

14.2.1. Se a operagdo implicar mudanga da pessoa juridica CONTRATADA, deveré ser formalizado termo
aditivo para alteragdo subjetiva.

14.3. O termo de rescisfio, sempre que possivel, sera precedido:

14.3.1. Balango dos eventos contratuais ja cumpridos ou parcialmente cumpridos;

14.3.2. Relagdio dos pagamentos ja efetuados e ainda devidos;

14.3.3. IndenizagGes e multas.

14.4. A extingio do contrato ndio configura ébice para o reconhecimento do desequilibrio econdmico-
financeiro, hipétese em que sera concedida indenizagéo por meio de termo indenizatdrio.

14.5. Este contrato podera ser rescindido a qualquer tempo pelo CONTRATANTE, mediante aviso prévio
de no minimo 30 (trinta) dias, nos casos das rescisdes decorrentes do previsto no inciso VIII, do art. 137,
da Lei Federal n° 14.133/2021, sem que caiba a0 CONTRATADO, direito & indenizagdo de qualquer
espécie.

CLAUSULA DECIMA QUINTA — DOS CASOS OMISSOS

15.1. Os casos omissos serdo decididos pelo CONTRATANTE, segundo as disposigdes contidas na Lein®
14.133/2021, e demais normas estaduais aplicéveis e, subsidiariamente, segundo as disposigGes contidas na
Lei n® 8.078/1990 — Cédigo de Defesa do Consumidor — e normas e principios gerais dos contratos.

CLAUSULA DECIMA SEXTA — DA PUBLICACAO

16.1. Incumbira a0 CONTRATANTE divulgar o presente instrumento no Portal Nacional de Contratagdes
Pablicas (PNCP), na forma prevista no art. 94 da Lei 14.133/2021, bem como no respectivo sitio oficial na
Internet, em atengdo a Lei n® 12.527/2011.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DO FORO:
Fica eleita a Comarca de como competente para dirimir quaisquer questes oriundas do presente

Termo de Contrato, recusando qualquer outra por mais privilegiada que seja.

E por estarem justas e contratadas, assinam o presente, por si seus sucessores em 03 (trés) vias iguais €
rubricadas para todos os fins de direito na presenca de duas testemunhas.

= de de 202x.

[ CONTRATANTE 1 CONTRATADA ]

Testemunhas:
1 - Nome:
CPF:

2 — Nome:
CPF:
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ANEXO AO CONTRATO

ITEM

DESCRICAO DO ITEM

UNID. MEDIDA

QUANT.

V. UNT

V. TOTAL

VALOR TOTAL
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A

U U U

1 -DO OBJETO

1.1

- Credenciamento de empresas especializadas para a prestag@o de servigos complementares na area

fia saude, incluir?do plantdes médicos, consultas com especialistas e pequenas cirurgias, a serem realizados
junto & Secretaria Municipal de Satde do Municipio de Amontada/CE.

1.2. DA ESPECIFICACAO, QUANTIDADES E VALOR MAXIMO ESTIMADO:

ITEM

DESCRICAO DO ITEM

UNID,
MEDIDA

QUANT, |

V. UNT

V., TOTAL

CIRURGIAO GERAL - PEQUENAS CIRURGIAS : CIRURGIAO GERAL,
RESPONSAVEL POR PEQUENOS PROCEDIMENTOS, TAIS COMO:
REMOGAO DE LESOES DE PELE E SUBCUTANEO
: CISTOS SEBACEOS, LIPOMAS PEQUENOS
. NEVOS (PINTAS) OU LESOES SUSPEITAS PARA BIOPSIA
. VERRUGAS, PEQUENAS LESOES TUMORAIS CUTANEAS
. PEQUENOS PROCEDIMENTOS EM TECIDOS = MOLES
. DRENAGEM DE  ABSCESSOS OU  FURUNCULOS
; INCISAO E DRENAGEM DE HEMATOMAS SUPERFICIAIS
. EXERESE DE UNHA (UNHA ENCRAVADA) OU MATRICECTOMIA
PARCIAL
CIRURGIAS DE CORREGAO SIMPLES
SUTURAS DE FERIMENTOS SUPERFICIAIS
RETIRADA DE CORPOS ESTRANHOS SUBCUTANEOS
PEQUENAS INTERVENGOES EM  MUCOSAS
BIOPSIAS DE MUCOSA ORAL
E REMOGAO DE POLIPOS PEQUENOS (EX.: POLIPO NASAL OU
CUTANEO). O FORNECIMENTO DOS MATERIAIS E EQUIPAMENTOS
A SEREM UTILIZADOS FICARA SOB RESPONSABILIDADE DA
CONTRATANTE.

SERVIGCO

240

R$ 209,85

RS
50.364,00

CONSULTA COM DERMATOLOGISTA: SERVICO DE
ESPECIALIZACAO  MEDICA EM  DERMATOLOGIA  NO
ATENDIMENTO AMBULATORIAL.

CONSUL
TA

240

R$ 262,08

R$
62.899,20

CONSULTA  COM  ENDOCRINOLOGISTA: SERVICO DE
ESPECIALIZACAO MEDICA EM  ENDOCRINOLOGIA NO
ATENDIMENTO AMBULATORIAL.

CONSUL
TA

240

R$ 274,05

RS
65.772,00

CONSULTA COM  NEUROPEDIATRA: SERVICO DE
ESPECIALIZACAO  MEDICA EM  NEUROPEDIATRIA  NO
ATENDIMENTO AMBULATORIAL.

CONSUL
TA

240

R$ 263,63

R$
63.271,20

CONSULTA COM OFTALMOLOGISTA: CONSULTA COM MEDICO
OFTALMOLOGISTA.

CONSUL
TA

240

R$ 258,48

R$
62.035,20

CONSULTA coM PROCTOLOGISTA: SERVICO DE
ESPECIALIZAGAO MEDICA EM PROCTOLOGIA NO ATENDIMENTO
AMBULATORIAL.

CONSUL
TA

180

R$ 298,73

R$
53.771,40

CONSULTA COM  REUMATOLOGISTA: SERVICO DE
ESPECIALIZACAO  MEDICA EM  REUMATOLOGIA  NO
ATENDIMENTO AMBULATORIAL,

CONSUL
TA

180

R$ 291,18

RS
52.412,40

DIRETOR TECNICO; DIRETOR TECNICO. DESCRIGAO DO CARGO: 1.
REALIZAR VISITAS E ACOMPANHAMENTOS TECNICOS, NO
MINIMO 12 HORAS POR SEMANA; 2, ORGANIZAR ESCALA MEDICA
DE PLANTONISTAS, ZELANDO PARA QUE NAO HAJA LACUNAS
DURANTE AS 24 HORAS DE FUNCIONAMENTO DA INSTITUICAG; 3.
ENTREGAR A ESCALA MEDICA DE PLANTONISTAS DO MES
SUBSEQUENTE ATE DIA 15 DO MES VIGENTE, GARANTINDO O
DIMENSIONAMENTO E A MANUTENCAO DA EQUIPE MEDICA NA
UNIDADE; 4, ENCAMINHAR A ESCALA TRABALHADA ATE DIA 03
DO MES SUBSEQUENTE AO NAC; 5. TOMAR PROVIDENCIAS PARA
SOLUCIONAR A AUSENCIA DE PLANTONISTAS, SEJA
DESIGNANDO UM PLANTONISTA SUBSTITUTO OU, NA FALTA
DESTE, ASSUMINDO O PLANTAO; 6. REALIZAR REUNIAO MENSAL
COM O DIRETOR CLINICO DA UNIDADE PARA AVALIACAQ,
PLANEJAMENTO E ALINHAMENTO DE CONDUTAS; 7, ZELAR PELO
CUMPRIMENTO DAS DISPOSICOES LEGAIS E REGULAMENTARES
EM VIGOR; 8. ASSEGURAR CONDIGOES DIGNAS DE TRABALHO E
OS MEIOS INDISPENSAVEIS A PRATICA MEDICA, VISANDO AO

12

R$
8.405,30

R$
100.863,60
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MELHOR DESEMPENHO CLINICO E DOS DEMAIS PROFISSIONAIS
DE SAUDE, EM BENEFICIO DA POPULACAO, SENDO
RESPONSAVEL POR FALTAS FETICAS DECORRENTES DE
DEFICIENCIAS MATERIAIS, INSTRUMENTAIS E TECNICAS DA
INSTITUICAO; 9. ASSEGURAR O PLENO E AUTONOMO
FUNCIONAMENTO DAS COMISSOES EXIGIDAS PELO CREMEC; 10,
CERTIFICAR-SE DA REGULAR HABILITAGAO DOS MEDICOS DA
ESCALA PERANTE O CONSELHO DE MEDICINA; 11, NAS AREAS DE
APOIO AO TRABALHO MEDICO, DE CARATER ADMINISTRATIVO,
ENVIDAR ESFORGOS PARA ASSEGURAR A CORRECAO DO
REPASSE DOS HONORARIOS E DO PAGAMENTO DE SALARIOS,
COMPROVANDO DOCUMENTALMENTE ~AS PROVIDENCIAS
TOMADAS JUNTO DAS INSTANCIAS SUPERIORES PARA
SOLUCIONAR EVENTUAIS PROBLEMAS; 12. ASSEGURAR QUE AS
CONDICOES DE TRABALHO DOS MEDICOS SEJAM ADEQUADAS
NO QUE DIZ RESPEITO AOS SERVICOS DE MANUTENGCAO
PREDIAL; 13. ASSEGURAR QUE O ABASTECIMENTO DE PRODUTOS
E INSUMOS DE QUALQUER NATUREZA SEJA ADEQUADO AO
SUPRIMENTO DO CONSUMO DO  ESTABELECIMENTO
ASSISTENCIAL, INCLUSIVE ALIMENTOS E  PRODUTOS
FARMACEUTICOS, CONFORME PADRONIZAGAO DA INSTITUICAO;
14, CUMPRIR O QUE DETERMINA A RESOLUCAQ CFM N° 2056/2013,
NO QUE FOR ATINENTE A ORGANIZAGAQ DOS DEMAIS SETORES
ASSISTENCIAIS, COORDENANDO AS AGOES E PUGNANDO PELA
HARMONIA INTRA E INTERPROFISSIONAL; 15. CUMPRIR O QUE
DETERMINA A NORMA QUANTO AS COMISSOES OFICIAIS,
GARANTINDO SEU PLENO FUNCIONAMENTO; 16, ASSEGURAR
QUE AS PROPAGANDAS INSTITUCIONAIS OBEDECAM AO
DISPOSTO NA RESOLUCAO CFM N° 1,974, DE |4 DE JULHO DE 2011,
OU AQUELA QUE A SUCEDER; 17, ASSEGURAR QUE OS MEDICOS
QUE PRESTAM SERVICO NO ESTABELECIMENTO ASSISTENCIAL
MEDICO, INDEPENDENTE DO SEU VINCULO, OBEDECAM AO
DISPOSTO NO REGIMENTO INTERNO DA INSTITUICAO; 18,
RESPONDER ETICAMENTE POR TODAS AS INFORMACOES
PRESTADAS PERANTE OS CONSELHOS FEDERAL E REGIONAIS DE
MEDICINA, CONFORME RESOLUGCAQ CFM N° 1,716/2004; 19.
REPRESENTAR A INSTITUICAO EM SUAS RELAGOES COM AS
AUTORIDADES SANITARIAS E OUTRAS, QUANDO EXIGIR A
LEGISLAGAO EM VIGOR; 20, INFORMAR AO RESPONSAVEL PELA
UNIDADE, SEJA GESTAO PUBLICA OU INSTITUTO, ACERCA DAS
IRREGULARIDADES QUE SE RELACIONEM COM A BOA ORDEM,
ASSEIO E DISCIPLINA HOSPITALARES; 21. EXECUTAR E FAZER
EXECUTAR A ORIENTACAQO DADA PELA INSTITUIGAO EM
MATERIA ADMINISTRATIVA; 22, ASSEGURAR QUE OS CONVENIOS
NA AREA DE ENSINO SEJAM FORMULADOS DENTRO DAS
NORMAS VIGENTES, GARANTINDO SEUS CUMPRIMENTOS;
23, RECEPCIONAR E  ASSEGURAR, AOS ESTAGIARIOS
(ACADEMICOS E MEDICOS) E RESIDENTES MEDICOS, CONDICOES
DE EXERCER SUAS ATIVIDADES COM 0S8 MELHORES MEIOS DE
APRENDIZAGEM, GARANTINDO SUA ADEQUADA SUPERVISAO;
24. APOIAR E GARANTIR A ADEQUADA EXECUGAO DAS AGOES DE
PRECEPTORIA RELATIVAS A ESTAGIOS CURRICULARES OU
EXTRACURRICULARES COM INSTITUIGOES DE  ENSINO
SUPERIOR; 25, COLABORAR COM AGOES DE EDUCAGAO
PERMANENTE, ENSINO E PESQUISA; 26. ELABORAR RELATORIO
TECNICO DAS CONDICOES DO HOSPITAL SEMESTRALMENTE QU
QUANDO FOR NECESSARIO; 27. TER OS PRE-REQUISITOS DE
CHEFE DE EQUIPE.
MEDICO PLANTONISTA CHEFE - HOSPITAL - 12H: MEDICO | PLANTA 28 RS R$
PLANTONISTA CHEFE - 12H. 0 1.895,27 | 1.379.756,56
MEDICO PLANTONISTA FLEX - HOSPITAL - 12H: MEDICO | PLANTA 936 RS R$
PLANTONISTA FLEX - 12H. 0 1.752,77 | 1.640.592,72
MEDICO PLANTONISTA FLEX - ICARAI - I2H: MEDICO [ PLANTA 208 RS RS
PLANTONISTA FLEX - ICARAI - [2H. 0 1,752,77 | 364.576,16
VALOR TOTAL RS 3.896.314,44

1.2.1. A(s) empresa(s) a ser(em) contratada(s), deverd(do) executar 0s servigos conforme descri¢do e
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limite maximo estabelicido neste termo de referéncia,

2 - JUSTIFICATIVA DA NECESSIDADE DA CONTRATACAO

2.1. A Secretaria Municipal de Satide de Amontada/CE identificou que, em alguns servigos de atencdo
bésica} e especializada, ainda existem dificuldades em garantir cobertura plena e continua & populagfo,
especialmente nas areas que envolvem plantdes médicos, consultas com especialistas ¢ pequenas
cirurgias.

Essas limitagdes decorrem da insuficiéncia de profissionais disponiveis e da capacidade estrutural
atual da rede piiblica, o que acaba impactando o tempo de espera ¢ 0 acesso da populagdo aos atendimentos
de satde.

Para garantir que o cidaddio amontadense continue recebendo cuidado digno, 4gil e de qualidade,
torna-se necesséria a participagiio complementar de empresas especializadas, devidamente habilitadas,
que possam atuar de forma integrada com a Secretaria Municipal de Satde.

Essa possibilidade esta prevista na Constituigdo Federal, que em seu artigo 199, §1°, reconhece que a
iniciativa privada pode participar de forma complementar na prestagiio dos servigos publicos de satde,

observadas as diretrizes do Sistema Unico de Satide (SUS), dando preferéncia as entidades filantrépicas
e sem fins lucrativos.

Do mesmo modo, a Portaria GM/MS n° 1,034, de 5 de maio de 2010, do Ministério da Satde, orienta
que, quando os servigos piiblicos néo forem suficientes para atender toda a populagéo, o gestor municipal
pode complementar a oferta com servigos privados, desde que:

I. Fique comprovada a necessidade de ampliar a oferta assistencial; e

2. Seja demonstrada a impossibilidade de expandir os servigos pliblicos existentes.

Assim, diante do cenario local e com base nos dispositivos legais mencionados, a Secretaria entende ser
imprescindivel o credenciamento de empresas especializadas para a execugdo complementar dos servigos
de satide no municipio. Essa medida asseguraré a populagéo de Amontada um atendimento mais acessivel,
continuo e humanizado, fortalecendo a rede publica e garantindo o cumprimento dos principios de
universalidade, integralidade e equidade do SUS.

3 -DAREGENCIA LEGAL

3. - O presente credenciamento ¢ regido pela Lei Federal n° 14.133, de 01 de abril de 2021, com
alteragdes posteriores, Decreto Federal n® 1 1.878, de 9 de janeiro de 2024 e o Decreto municipal N° 114
de 08 de janeiro de 2024, aplicando-se, caso necessario, os principios de direito piblico, suplementados
pelo direito privado.

4. DA DESCRICAO DA NECESSIDADE DA CONTRATAGAO

4.1. A descrigdo da necessidade da contratagfio e de seus quantitativos encontram-se pormenorizados em
topico especifico do Estudo Técnico Preliminar (ETP), documento constitutivo da primeira etapa do
planejamento de contratagdo.

4.2. O objeto da contratagfio esta previsto no Plano de ContratagGes Anual e com as diretrizes de logistica
sustentvel, além de outros instrumentos de planejamento da Administragio, definidos em regulamento

do Municipio.

5, DESCRICAO DA SOLUGCAO COMO UM TODO CONSIDERADO O CICLO DE VIDA DO
OBJETO

5.1. O objeto da contratagio tem a natureza de servico comum, uma vez que os padrdes de desempenho e
qualidade podem ser objetivamente definidos pelo edital, por meio de especificagBes usuais de mercado,
nos termos do inciso XIII do art, 6° da Lei n® 14.133/2021.

5.2. REQUISITOS DA CONTRATACAO: _
5.2.1. Os requisitos da contratag@o encontram-se pormenorizados em topico especifico do Estudo Técnico
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Preliminar (ETP), documento constitutivo da primeira etapa do planejamento de contratag#o.

5.3. DO DETALHAMENTO/FORMA DE EXECUCAO DOS SERVICOS

5.3.1. A Secretaria Municipal de Saide do Municipio de Amontada/CE, em consonincia com os
principios da Administragdo Publica previstos na Constitui¢do Federal, notadamente os da legalidade,
impessoalidade, moralidade, publicidade e eficiéncia (art. 37, caput, CF), realizard o credenciamento de
empresas especializadas para a prestagfo de servigos complementares de salide, compreendendo plantdes
médicos, consultas com especialistas e pequenas cirurgias, a serem executados no Hospital Municipal,
situado na sede do municipio, e no Posto de Saide da Familia (PSF) do Distrito de Icarai.

A execugdo dos servigos observara as seguintes diretrizes:

I - Plantées Médicos

As empresas credenciadas deverfo disponibilizar profissionais habilitados para o atendimento em
regime de plantdo, garantindo cobertura continua e regular nos locais indicados, em conformidade com a
escala previamente definida pela Secretaria.

Os profissionais deverfio atuar em estrita observancia aos protocolos clinicos, assegurando a
prestagdo de servigos com qualidade, seguranca e respeito aos direitos dos pacientes.

A Administragdo poderd solicitar que a empresa contratada disponibilize varios profissionais
simultaneamente para atuarem no mesmo plantdo, considerando que a propria Administragdo
disponibilizard mais de um profissional por plantdo no Hospital Municipal.

II - Consultas com Especialistas

O atendimento especializado dever4 ser realizado por médicos devidamente qualificados em suas
respectivas 4reas, respeitando a agenda e a demanda estabelecida pela Secretaria Municipal de Saude.

Todos os atendimentos deverdo ser registrados de forma adequada, incluindo prescrigGes,
encaminhamentos e demais informagdes clinicas, assegurando a integragéo com o Sistema Municipal de
Sande.

III - Pequenas Cirurgias

Os procedimentos cirargicos de menor complexidade deverdo ocorrer no Hospital Municipal, com
infraestrutura, materiais e profissionais qualificados, em conformidade com a legislagdo sanitdria e
normas de biosseguranca vigentes.

As empresas credenciadas sdo responséveis por assegurar a execug#o segura dos procedimentos, os
insumos necessarios serdo disponibilizados pela administragéo.

IV - Fiscalizagdio, Monitoramento e Avaliagdo

A Secretaria Municipal de Satde realizard o acompanhamento continuo da execugfo dos servigos,
avaliando qualidade, cumprimento das escalas, registros clinicos e satisfagdo dos usudrios, em
observéncia as normas legais e regulamentares aplicéveis.

Eventuais ajustes na forma de execugéio poderfio ser implementados mediante acordo formal com
as empresas credenciadas, com vistas & otimizag#o e eficiéncia do servigo puiblico prestado a populag#o.

5.3.2. O Municipio de Amontada cederd, os insumos necessarios para o desenvolvimento dos servigos,
bem como o local (infraestrutura fisica), onde serdio prestados os servigos.

5.3.3. O(A) Contratado(a) prestador(a) dos servigos devera estipular data e horario para atendimento aos
pacientes e, em caso de ndo comparecimento, esta devera substituir o profissional faltante ou reagendar
o paciente.

5.3.4. Os servigos deverdio atender as especificagdes técnicas contidas neste Termo de Referéncia,
inclusive no que diz respeito & qualidade do material e do atendimento do(a) Contratado(a) prestador(a)
dos servigos.

5.3.5. O(s) servigo(s) fornecido(s) estario sujeitos a verificagio pela unidade requisitante, da
compatibilidade com as especificagSes deste Edital e de seus Anexos, no que se refere a quantidade,
qualidade e perfeito funcionamento e uso.

5.3.17. No caso de nfo cumprimento ou inobservincia das exigéncias pactuadas para a prestagdo dos
servigos, nos termos das previsdes do Edital e de seus Anexos, o(a) Contratado(a) devera providenciar a
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substituic@o do(s) servigo(s), contados do recebimento da notificagéo, sem Onus para o Municipio, e
independentemente de eventual aplicagfio das penalidades cabiveis.

5.3.18. Independentemente da aceitagdo, a credenciada garantird a qualidade dos servigos obrigando-se a
reposi¢dio e substituicio dos mesmo que estiverem em desacordo com o apresentado na proposta.

5.3.19, Os servigos serdo aceitos provisoriamente, o recebimento definitivo seré feito apés a verificagéo
da qualidade dos mesmos.

5.3.20. No caso de haver necessidade de manutengfo ou revisdo nos servigos prestados, o(a) Contratado(a)
fica obrigada a prestar o atendimento no prazo méximo de 02 (dois) dias uteis da solicita¢fio,

5.4, MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO:

5.4.1. O prazo de execugdo do objeto contratual é de 12(doze) meses, contado a partir da assinatura do
termo de contrato ou instrumento equivalente.

5.4.2. O prazo de execugdo podera ser prorrogado, nos termos da Lei n° 14.133/2021.

6. DO MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

6.1. O contrato deveré ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as clausulasavengadas e as
normas da Lei n° 14.133, de 2021, e cada parte responderé pelas consequéncias de sua inexecugdo total
ou parcial.

6.2. Em caso de impedimento, ordem de paralisagiio ou suspensdo do contrato, o cronogramade
execuglo serd prorrogado automaticamente pelo tempo correspondente, anotadas tais circunstancias
mediantes simples apostila,

6.3. As comunicagdes entre o érgio ou entidade ¢ a contratada devem ser realizadas por escrito sempre
que o ato exigir tal formalidade, admitindo-se o uso de mensagem eletrdnica para essefim.

6.4. O 6rgdo ou entidade poderd convocar representante da empresa para adogdo de providéncias que
devam ser cumpridas de imediato.

6.5. A execugdo do contrato deverd ser acompanhada e fiscalizada pelo(s) fiscal(is) do contrato, ou pelos
respectivos substitutos (Lei n® 14.133, de 2021, art. 117, caput).

6.6. O fiscal do contrato acompanhard a execugio do contrato, para que sejam cumpridas todas as
condigdes estabelecidas no mesmo, de modo a assegurar 08 melhores resultados para a Administragéo.
6.7. O fiscal do contrato anotara no histérico de gerenciamento do contrato todas as ocorréncias
relacionadas a execugdio do mesmo, com a descrigéo do que for necessario para a regularizagfo das faltas
ou dos defeitos observados.

6.8. Identificada qualquer inexatiddo ou irregularidade, o fiscal do contrato emitira notificagdes para a
correqdo da execugdo do contrato, determinando prazo para o feito.

6.9.0 fiscal informar4 ao gestor do contrato, em tempo habil, a situago que demandar decisdo ou adogdo
de medidas que ultrapassem sua competéncia, para que adote as medidas necessérias e saneadoras, se for
0 caso.

6.10. No caso de ocorréncias que possam inviabilizar a execugo do contrato nas datas aprazadas, o fiscal
comunicara o fato imediatamente ao gestor do contrato.

6.11. O gestor do contrato acompanharé os registros realizados pelo(s) fiscal(is) do contrato, de todas as
ocorréncias relacionadas a execugdio do contrato e as medidas adotadas, informando, sefor o caso, &
autoridade superior quelas que ultrapassarem a sua competéncia.

6.12. O fiscal do contrato verificard a manutengfio das condigBes de habilitagdo da contratada,
acompanhara o empenho, o pagamento, as garantias, as glosas e a formalizagio de apostilamento e termos
aditivos, solicitando quaisquer documentos comprobatorios pertinentes, caso necessario.

6.13. Caso ocorram descumprimento das obrigagSes contratuais, 0 fiscal do contrato atuard
tempestivamente na solugdo do problema, reportando ao gestor do contrato para que tome as providéncias
cabiveis, quando ultrapassar a sua competéncia.

6.14. O gestor do contrato coordenaré a atualizagdo do processo de acompanhamento e fiscalizagfio do
contrato, contendo todos os registros formais da execugdo no histérico de gerenciamento, a exemplo da
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ordem de servigo/compra, do registro de ocorréncias, das alteragSes e das prorrogagdes contratuais,
elaborando relatorio com vistas & verificagfio da necessidade de adequagdes do contrato para fins de
atendimento da finalidade da administrago.

6.15. O gestor do contrato acompanhard a manutengfo das condig¢8es de habilitagdo da contratada, para
fins de empenho de despesa e pagamento, e anotard os problemas que obstemo fluxo normal da
liquidagfio e do-pagamento da despesa no relatorio de riscos eventuais.

6.16. O gestor do contrato emitird documento comprobatério da avaliagdo realizada pelosfiscais, quanto
ao cumprimento de obriga¢3es assumidas pela contratada, com mengfo ao seu desempenho na execugéo
contratual, baseado nos indicadores objetivamente definidos e aferidos, e a eventuais penalidades
aplicadas, devendo constar do cadastro de atesto de cumprimento de obrigagdes.

6.17. O gestor do contrato tomara providéncias para a formalizagdo de processo administrativo de
responsabilizagio para fins de aplicagdo de sangdes, a ser conduzido pela comissdo de que trata o art. 158
da Lei n° 14.133, de 2021, ou pelo agente ou pelo setor com competéncia para tal, conforme o caso.
6.18. O fiscal do contrato comunicaré ao gestor do contrato, em tempo habil, o término do contrato sob
sua responsabilidade, com vistas 4 tempestiva renovagdo ou prorrogagéo contratual.

6.19. A contratada devera manter preposto aceito pela Administragio para representa-la na execugéo do
contrato.

6.20. A indicagdo ou a manutengio do preposto da empresa podera ser recusada pelo 6rgdoou entidade,
desde que devidamente justificada, devendo a empresa designar outro para oexercicio da atividade.

7. CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO

7.1. A aferigdo da execugfio contratual para fins de pagamento considerard os seguintes critérios:

a) a nota fiscal fatura servigo — NFFS devera estar acompanhada do relatério de execugdo dos servigos
devidamente atestado pela unidade contratante, referente ao més do faturamento, devidamente assinados
pelas partes. (no caso de pessoa juridica);

7.1.1. As notas fiscais de servigos ou faturas serdo encaminhadas para a Secretaria de Saide:

7.1.1.1. A administragdo da Unidade adotara providéncias junto ao fiscal do contrato, visando a atestagio
da execug¢do do servigo.

7.1.1.2. O fiscal do contrato registrara, nas notas fiscais de servigo ou fatura, as ocorréncias que importem
em glosa de valores, inicando o motivo e o valor a ser glosado, devendo observar as condigBes ajustadas.
7.1.1.3. As notas fiscais de servigo ou faturas, depois de atestadas, deverdo ser devolvidas pela Secretaria
da Saude, no prazo de 2 (dois) dias Uteis, contado do recebimento do documento.

7.2. Recebimento do servigo

7.2.1. Os servigos serfio recebidos PROVISORIAMENTE, no prazo de 03 (tiés) dias, pelos fiscais
técnico e administrativo, mediante relatério de execugdio dos servigos de forma detalhada, quando
verificado o cumprimento das exigéncias de carater técnico e administrativo nos termos do art. 140, 1, a,
da Lein® 14.133/2021.

7.2.1.1. O prazo da disposigdo acima ser4 contado do recebimento de comunicagéo de cobranga oriunda
do contratado com a comprovagdo da prestagio dos servigos a que se referem a parcela do més a ser pag.
7.2.1.2. O fiscal técnico do contrato realizara o recebimento provisério do objeto do contrato mediante
termo detalhado que comprove o cumprimento das exigéncias de caréter técnico.

7.2.1.3. O fiscal administrativo do contrato realizara o recebimento provisério do objeto do contrato
mediante termo detalhado que comprove o cumprimento das exigéncias de caréter administrativo.
7.2.1.4. O fiscal setorial do contrato, quando for o caso, realizaré o recebimento provisdrio sob o ponto
de vista técnico e administrativo.

7.2.2. O contratado fica obrigado a reparar, corrigir, remover, reconstruir ou substituir, as suas expensas,
no todo ou em parte, o objeto em que se verificarem vicios, defeitos ou incorreges resultantes da
execugdo ou materiais empregados, cabendo a fiscalizagdo néo atestar a altima e/ou unica medigéo de
servigos até que sejam sanadas todas as eventuais pendéncias que possam vir a ser apontadas no
Recebimento Provisoério.
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7.2.2.1. A fiscalizagfio nfio efetuard o ateste da {ltima e/ou Unica medigdo de servigos Eférque sejam
sanadas todas as eventuais pendéncias que possam vir a ser apontadas no Recebimento Provisério nos
termos do art. 119 ¢/c art. 140 da Lein® 14133/2021.

7.2.2.2. Os servigos poderio ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em desacordo com as
especificagdes constantes neste Termo de Referéncia e na proposta, sem prejuizo da aplicagdo das

penalidades.

7.2.3. Quando a fiscalizagdo for exercida por um unico servidor, o Termo Detalhado devera conter o
registro, a anélise e a conclusdo acerca das ocorréncias na execugéo do contrato, em relagdo a fiscalizag@o
técnica e administrativa e demais documentos que julgar necessérios, devendo encaminha-los ao gestor
do contrato para recebimento definitivo.

7.2.4. Os servigos serdio recebidos DEFINITIVAMENTE no prazo de 05 (cinco) dias, contados do
recebimento provisério, por servidor ou comiss#o designada pela autoridade competente, apos a
verificagdio da qualidade e quantidade do servigo e consequente aceitagio mediante termo detalhado,
obedecendo os seguintes procedimentos:

7.2.4.1. Emitir documento comprobatério da avaliagdo realizada pelos fiscais técnico, administrativo e
setorial, quando houver, no cumprimento de obrigagdes assumidas pelo contratado, com mengdo ao seu
desempenho na execugdo contratual, baseado em indicadores objetivamente definidos e aferidos, ¢ a
eventuais penalidades aplicadas, devendo constar do cadastro de atesto de cumprimento de obrigagdes,
conforme regulamento.

7.2.4.2. Realizar a analise dos relatérios e de toda a documentaggo apresentada pela fiscalizagdo e, caso
haja irregularidades que impegam a liquidagdo e o pagamento da despesa, indicar as cldusulas contratuais
pertinentes, solicitando a contratada, por escrito, as respectivas corregdes;

7.2.4.3. Emitir Termo Circunstanciado para efeito de recebimento definitivo dos servigos prestados, com
base nos relatérios e documentagdes apresentadas; e

7.2.4.4. Comunicar a empresa para que emita a Nota Fiscal ou Fatura, com o valor mensal exato.

7.2.4.5. Enviar a documentagdo pertinente ao setor de contratos para a formalizagfo dos procedimentos
de liquidagdo e pagamento, no valor dimensionado pela fiscalizag@o e gestdo.

72.5. No caso de controvérsia sobre a execugdio do objeto, quanto a dimenséo, qualidade e
quantidade, devera ser observado o teor do art. 143 da Lei n° 14.133/2021, comunicando-se a empresa
para emissdo de Nota Fiscal no que pertine a parcela incontroversa da execugio do objeto, para efeito de
liquidag@o e pagamento.

7.2.6. Nenhum prazo de recebimento ocorrerd enquanto pendente a solugdo, pelo contratado, de
inconsisténcias verificadas na execugfio do objeto ou no instrumento de cobranga.

7.2.7. O recebimento provisério ou definitivo ndo excluira a responsabilidade civil pela solidez e pela
seguranga do servigo nem a responsabilidade ético-profissional pela perfeita execugdo do contrato.

7.2.8, Liquidag¢io

79.8.1. Recebida a Nota Fiscal ou documento de cobranga equivalente, correrd o prazo de 05 (cinco) dias
(iteis para fins de liquidagdo, na forma desta segdo, prorrogaveis por igual perfodo.

7.2.8.1.1. O prazo de que trata o item anterior serd reduzido a metade, mantendo-se a possibilidade de
prorrogagdo, no caso de contratagSes decorrentes de despesas cujos valores ndo ultrapassem o limite de
que trata o inciso 11 do art, 75 da Lein® 14.133/202].

7.2.8.2. Para fins de liquidag#o, o setor competente deverd verificar se a nota fiscal ou fatura apresentada
expressa os elementos necessarios e essenciais do documento, tais como:

a) o prazo de validade;

b) a data da emissdo;

¢) os dados do contrato e do 6rgdo contratante;

d) o periodo respectivo de execugdo do contrato;

e) o valor a pagar; e de seus créditos.
7.2.8.8. Persistindo a irregularidade, o contratante devera adotar as medidas necessarias a rescisao
contratual nos autos do processo administrativo correspondente, assegurada ao contratado a ampla defesa.
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7.2.8.9. Havendo a efetiva execugéo do objeto, os pagamentos serfio realizados normalmente, até que se
decida pela rescisdo do contrato, caso o contratado nfio regularize sua situagfio junto ao Sistema de
Cadastro de Fornecedores e apds junto ao cadastral unificado disponivel no Portal Nacional de
Contratagdes Publicas (PNCP) ap6s a sua integralizagio.

7.2.9. Prazo de pagamento:

7.2.9.1, O pagamento serd efetuado no prazo de até 30 (trintas) dias Gteis, contados da finalizagdo da
liquidagdo da despesa.

7.2.9.2, No caso de atraso pelo contratante, os valores devidos ao contratado serdo atualizados
monetariamente entre o termo final do prazo de pagamento até a data de sua efetiva realizag@o, mediante
aplicagfio do indice IGP-M/FGV de corre¢do monetaria.

7.2.10. Forma de pagamento:

7.2.10.1, O pagamento sera realizado mediante crédito em conta corrente do contratado, no banco
indicado pelo credenciado, conforme Lei n® 15.241/2012.,

7.2.10.2. Sera considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancaria para
pagamento.

7.2.10.3. Quando do pagamento, seré efetuada a reteng#o tributdria prevista na legislagdo aplicavel.
7.2.10.4. Independentemente do percentual de tributo inserido na planilha, quando houver, seréo retidos
na fonte, quando da realizagfio do pagamento, os percentuais estabelecidos na legislagdo vigente,

7.2.11, O contratado regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termo da Lei Complementar n®
123/2006, ndio sofreré a retengdo tributiria quanto aos impostos e contribuigdes abrangidos por aquele
regime. No entanto, o pagamento ficard condicionado & apresentagio de comprovagdo, por meio de
documento oficial, de que faz jus ao tratamento tributdrio favorecido previsto na referida Lei
Complementar.

8. FORMA E CRITERIOS DE SELECAO DO PRESTADOR DE SERVICO

8.1. Forma de selegdo e critério de julgamento da habilitagdo:

8.1.1. O prestador de servigo serd selecionado por meio da realizagdo de procedimento de
CREDENCIAMENTO, na forma Eletrénico.

8.1.2. Serdio exigidos os documentos necessarios e suficientes para demonstrar a capacidade do licitante
de realizar o objeto da licitagfio, na forma prevista no item 8.2 abaixo.

8.2. Para fins de habilitag#o, dever4 o licitante comprovar os seguintes requisitos:

8.2.1. PESSOA JURIDICA

8.2.1.1. Habilita¢io Juridica:

a). Representante legal: cédula de identidade (RG) ou documento equivalente que, por forga de lei, tenha
validade para fins de identificagdo em todo o territério nacional;

b). Empresario individual: inscrigdo no Registro Piblico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta
Comercial da respectiva sede;

¢). Microempreendedor Individual - MEL Certificado da Condigdo de Microempreendedor Individual -
CCMEI, cuja aceitagio ficard condicionada & verificagio da autenticidade no sitio
hittps://www.gov,br/empresas-e-negocios/pl-br/empreendedor;

d). Sociedade empresaria, sociedade limitada unipessoal — SLU ou sociedade identificada como empresa
individual de responsabilidade limitada - EIRELI: inscrigo do ato constitutivo, estatuto ou contrato social
no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta Comercial da respectiva sede, acompanhada
de documento comprobatdrio de seus administradores;

e). Sociedade empresaria estrangeira: portaria de autorizagio de funcionamento no Brasil, publicada no
Diario Oficial da Unido e arquivada na Junta Comercial da unidade federativa onde se localizar a filial,
agéncia, sucursal ou estabelecimento, a qual serd considerada como sua sede, conforme Instrugfo
Normativa DREI/ME n.® 77. de 18 de marc¢o de 2020,

f). Sociedade simples: inscrigio do ato constitutivo no Registro Civil de Pessoas Juridicas do local de sua
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sede, acompanhada de documento comprobatdrio de seus administradores;

g). Filial, sucursal ou agéncia de sociedade simples ou empresaria: inscrigdo do ato constitutivo da filial,
sucursal ou agéncia da sociedade simples ou empreséria, respectivamente, no Registro Civil das Pessoas
Juridicas ou no Registro Pliblico de Empresas Mercantis onde opera, com averbagfo no Registro onde
tem sede a matriz.

h). Sociedade cooperativa: ata de fundagdo e estatuto social, com a ata da assembleia que o aprovou,
devidamente arquivado na Junta Comercial ou inscrito no Registro Civil das Pessoas Juridicas da
respectiva sede, além do registro de que trata o art. 107 da Lei n®5.764/1971.

i). Os documentos apresentados deverdo estar acompanhados de todas as alteragdes ou da consolidagdo
respectiva.

8.2.1.2. Qualificacdo Técnica:

a) Comprovagdio de aptiddo técnica para o desempenho de atividades compativeis, em caracteristicas,
quantidades e prazos, com o objeto deste credenciamento, mediante apresentagio de atestado(s) de
capacidade técnica emitido(s) por pessoa(s) juridica(s) de direito piblico ou privado, que comprovem
experiéncia prévia na execugdo de servigos semelhantes;

a.1) Durante a analise da documentagfio, a Administragfio podera solicitar diligéncias complementares,
caso entenda necessario, para confirmar a veracidade das informagdes declaradas nos atestados de
capacidade técnica apresentados;

a.2) Indicagio de, no minimo, 01 (um) Responsavel Técnico, devidamente habilitado e com registro ativo
no respectivo Conselho Profissional;

b) Comprovagdo de registro ou inscrigdo da empresa no Conselho Profissional competente, conforme a
natureza das atividades a serem executadas;

¢) Comprovagiio de registro ou inscrigio do Responsével Técnico junto ao Conselho Profissional
pertinente, demonstrando sua regularidade e habilitagio para o exercicio da fungfo;

d) Comprovante de cadastramento no CNES — Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saiide, quando
aplicavel ao servigo objeto do credenciamento;

e) Comprovago do vinculo do Responsavel Técnico com a empresa, a ser realizada por meio de um dos
seguintes documentos:

e.1) Copia autenticada da Carteira de Trabalho e Previdéncia Social (CTPS), em que conste a empresa
licitante como contratante;

e.2) Quando se tratar de socio ou diretor, mediante apresentago do estatuto ou contrato social atual e
consolidado.

e.3) Contrato de trabalho ou de prestagdo de servigos, em que conste expressamente a empresa licitante
como contratante.

8.2.1.3. Regularidade Fiscal, Social e Trabalhista:

a). Prova de inscrigdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas ou no Cadastro de Pessoas Fisicas,
conforme o caso; .
b). Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional, mediante apresentagéo de certiddo expedida
conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e pela Procuradoria-Geral da Fazenda
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Nacional (PGFN), referente a todos os créditos tributdrios federais e & Divida Ativa da Unido (DAU) por
elas administrados, inclusive aqueles relativos & Seguridade Social, nos termos da Portaria Conjunta n°
1.751, de 02 de outubro de 2014, do Secretério da Receita Federal do Brasil e da Procuradora-Geral da
Fazenda Nacional.

¢). Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Setvigo (FGTS);

d). Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justiga do Trabalho, mediante a apresentagéo
de certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa, nos termos do Titulo VII-A da Consolidagédo das
Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei n° 5.452/1943;

¢). Prova de inscrigio no cadastro de contribuintes municipal relativo ao domicilio ou sede do licitante,
pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto contratual;

f). Prova de regularidade com a Fazenda municipal do domicilio ou sede do licitante, relativa & atividade
em cujo exercicio contrata ou concorre;

g). Prova de regularidade com a Fazenda Estadual do domicilio ou sede do licitante, relativa a atividade
em cujo exercicio contrata ou concorre;

h). Caso o licitante seja considerado isento dos tributos municipal relacionados ao objeto contratual,
devera comprovar tal condigdo mediante a apresentagdo de declaragdio da Fazenda respectiva do seu
domicilio ou sede, ou outra equivalente, na forma da lei.

). Declaragdo da Licitante em papel timbrado e assinado pelo representante legal, informando que cumpre
a proibi¢do prevista no inciso XXXIII do art. 7° da Constituicio Federal, — ou seja, de que ndo utiliza
trabalho de menor de dezoito anos em atividades noturnas, perigosas ou insalubres, de trabalho de menor
de quatorze anos, salvo na condigio de aprendiz.

j). O licitante enquadrado como microempreendedor individual que pretenda auferir os beneficios do
tratamento diferenciado previstos na Lei Complementar n° 123/2006, estard dispensado da prova de
inscri¢o nos cadastros de contribuintes estadual e municipal.

8.2.1.4. Qualificagdo Econdmico-Financeira:

a). Certiddo negativa de feitos sobre faléncia expedida pelo distribuidor da sede do licitante, exceto as
sociedades cooperativas, conforme dispde o art. 4° da Lei n° 5.764/1971. No caso de pessoa fisica ou de
sociedade simples, certiddo negativa de insolvéncia civil expedida pelo distribuidor do domicilio ou sede
do licitante.

a.1). Na auséncia da certiddo negativa, o licitante em recuperagdo judicial devera comprovar o
acolhimento judicial do plano de recuperagdo judicial nos termos do art. 58 da Lei n° 11.101/2005. No
caso do licitante em recuperagdo extrajudicial devera apresentar a homologagdo judicial do plano de
recuperagdo.,

b). Balango patrimonial, demonstragdes contabeis e demonstragdo do Resultado do Exercicio — DRE dos
2 (dois) ultimos exercicio social, ja exigiveis e apresentados na forma da lei, que comprovem a boa
situagiio financeira da empresa, vedada a sua substituigio por balancetes ou balangos provisérios,
acompanhado do termo de abertura e encerramento, devidamente assinado por contador(es) registrado(s)
no Conselho Regional de Contabilidade e pelo titular ou representante legal da empresa, tudo devidamente
registrado na Junta Comercial da sede da licitante ou na Receita Federal do Brasil, transmitidos via SPED,
respeitada a INRFB vigente, INCLUSIVE MICROEMPREENDENDOR INDIVIDUAL - MEL

¢). As empresas criadas no exercicio financeiro da licitagdo deverdo atender a todas as exigéncias da
habilitagiio e poderdo substituir os demonstrativos contébeis pelo balango de abertura;

d). Os documentos referidos acima limitar-se-&o ao altimo exercicio no caso de a pessoa juridica ter sido
constituida h4a menos de 2 (dois) anos.

¢). Os documentos referidos acima deverdo ser exigidos com base no limite definido pela Receita Federal
do Brasil para transmisso da Escrituragdo Contabil Digital - ECD ao Sped.

9. ESTIMATIVAS DO VALOR DA CONTRATACAO: .
9.1. O custo estimado total da contratagdo é de R$ 3.896.314,44 (trés milhdes, oitocentos € noventa e seis
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mil, trezentos e quatorze reais e quarenta e quatro centavos), conforme custos unitdrios apostos na tabela
constante do sub-item, 1.2, deste termo.,

10. ADEQUAGCAO ORCAMENTARIA:

10.1. As despesas decorrentes da presente contratagdo correrdo a conta de recursos especificos
consignados no Orgamento do Municipio.

10.2. A contratagdo serd atendida pela seguinte dotagfio: 0801 10.302,0403.2.098 — Elemento de
Despesas: 3.3.90.39.00, Fonte de Recurso: 1.600.0000.00.

10.2. A dotagdo relativa aos exercicios financeiros subsequentes sera indicada apés aprovagéo da Lei
Orgamentaria respectiva e liberagéo dos créditos correspondentes, mediante apostilamento.

Amontada - CE, 10 de Novembro de 2025.

Elaborador por:

FrochaCo __D,M»U}; /Y \ . A IxLLLLft;L
FRANCISCO DIOGENES MAGALHAES ANDRADE
Secretario Executivo de Salide
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ANEXO I - MAPA DE RISCOS

MAPA DE RISCO PARA A FASE DE PLANEJAMENTO DA CONTRATACAO

ETAPA: |[FORMALIZACAO DA DEMANDA
RISCO:  [Especificagiio deficiente da demanda .«
DANO: Contratagiio e execucio deficiente do objeto

PROBABILIDADE DE OCORRENCIA:

Média IMPACTO: [Alto

ACAO PREVENTIVA: [Verificar se o objeto foi especificado adequadamente, contemplando
unidade de medida, locais de execug#o, quantidade e prazo de inicio.

ACAO DE Havendo erro, devolver para complementagdo das informagges.

CONTIGENCIA:

RESPONSAVEL SETOR DEMANDANTE

ETAPA: |CRIACAO DA EQUIPE DE PLANEJAMENTO DE CONTRATACAO

RISCO:  [Descumprimento de_fql_fm_'a'lid'_a__t_lg[_gggl;-f i :

DANO: Auséncia de ato designatério da equipe de Planejamento de Contratagio

PROBABILIDADE DE OCORRENCIA:

Baixa IMPACTO: [Baixo

ACAO PREVENTIVA: |Adotar lista de verificagdo dos procedimentos a serem tomados para o
planejamento de contratagdo

ACAO DE Providenciar o ato de designagdo formal da equipe de planejamento.

CONTIGENCIA:

RESPONSAVEL AUTORIDADE COMPETENTE

ETAPA: |ELABORACAO DE ESTUDOS PRELIMINARES

RISCO: studos preliminares d eficientes .

DANO: Contratagio direta fracassada, deserta ou contrataciio e execucdo deficiente,

PROBABILIDADE DE OCORRENCIA:

Alta IMPACTO: Alto

Elaborar lista de verificagdo que contemple, no que couber, osrequisitos

ACAO PREVENTIVA: previstos na Lei 14.133/21 no &mbito do Municipio de Amontada.
ACAO DE Corrigir as deficiéncias detectadas nos estudos preliminares
CONTIGEI’\ICIA:

RESPONSAVEL EQUIPE DE PLANEJAMENTO
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ETAPA: ELABORACAO DO TERMO DE RFFFRENCIA
RISCO: [Falha na elaboracﬁo do Termo de Referencia J

DANO: Contratagiio direta, deserta ou contratacfio e execugiio deficnente.
PROBABILIDADE DE OCORRENCIA: |Alta IMPACTO: |(Alto

ACAO PREVENTIVA: Propor lista de verificagdo que identifique, no que couber, os requisitos
previstos na Lei 14,133/21 no dmbito do Municipio de Amontada.

ACAO DE Revisdo do termo de referéncia e incluir as instrugdes ausentes.
CONTIGENCIA:
RESPONSAVEL EQUIPE DE PLANEJAMENTO
ETAPA: APROVACAO DO TERMO DE REFERENCIA
RISCO:  [Descumprimento de formalidade legal :
DANO: Auséncia da aprovagéiio do Termo de Referencla
PROBABILIDADE DE OCORRENCIA: [Baixa IMPACTO: |Alto
ACAO PREVENTIVA: |Adogdo de lista de verificagio com item de aprovagfo do TR pela
lutoridade competente.
ACAODE Encaminhar & autoridade competente o processo para aprovagdo do
CONTIGENCIA: Termo de Referéncia.
RESPONSAVEL ORDENADOR DE DESPESA,
Amontada - CE, 10 de Novembro de 2025,
Elaborador por:

(:f\x_:i\{_.;‘{,,-c; .QA;‘O_'F-'-}M m. A L\QL&K:L\)L
FRANCISCO DIOGENES MAGALHAES ANDRADE
Secretario Executivo de Saude
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ESTUDO TECNICO PRELIMINAR - ETP

1 - IDENTIFICACAO

I.1. Tem-se como objeto deste ETP a busca pela solugdo aos servigos complementares na drea da saide,
incluindo plantdes médicos, consultas com especialistas e pequenas cirurgias, para atender a demanda
da populagiio do municipio de Amontada/CE, prevista no Documento de Formaliza¢8o de Demanda -
DFD, protocolado com o documento nos autos do processo

2 - FUNDAMENTACAO LEGAL

2.1. O presente Estudo Técnico Preliminar esta fundamentado nos ditames da Lei n° 14.133/2021, decreto
municipal n° 114/2024 e decretos federais e suas alterag3es.

3 - EQUIPE DE PLANEJAMENTO DA CONTRATACAO

3.1. So componentes da comissdo equipe de planejamento os servidores:

- Francisco ﬁiégéﬁés Magalhdes Andrade- Secretario Executivo de Satde;

4 — UNIDADE REQUISITANTE

4.1, Secretaria Municipal de Satide do Municipio de Amontada.

5 - DESCRICAO DA NECESSIDADE DA CONTRATAGAO, CQNSIDERANDO O PROBLEMA
A SER RESOLVIDO SOB A PERSPECTIVA DO INTERESSE PUBLICO:

5.1 - Secretaria Municipal de Saude

5.1.1. A Secretaria Municipal de Satide de Amontada/CE identificoy que, em alguns servigos de atengéo
béasica e especializada, ainda existem dificuldades em garantir cobertura plena e continua 4 populagdo,
especialmente nas éareas que envolvem plantdes médicos, consultas com especialistas e pequenas
cirurgias. :

Essas limitagdes decorrem da insuficiéncia de profissionais disponiveis e da capacidade estrutural
atual da rede piblica, o que acaba impactando o tempo de espera e o acesso da populagdo aos
atendimentos de satde.

Para garantir que o cidaddo amontadense continue recebendo cuidado digno, 4gil e de qualidade,
torna-se necessria a participagio complementar de empresas especializadas, devidamente habilitadas,
que possam atuar de forma integrada com a Secretaria Municipal de Satde.

Essa possibilidade est4 prevista na Constituigdo Federal, que em seu artigo 199, §1° reconhece que a
iniciativa privada pode participar de forma complementar na prestagéio dos servigos publicos de satde,
observadas as diretrizes do Sistema Unico de Satide (SUS), dando preferéncia as entidades filantrGpicas e

sem fins lucrativos.

Do mesmo modo, a Portaria GM/MS n°® 1.034, de 5 de maio de 2010, do Ministério da Satide, orienta
que, quando os servigos piiblicos néo forem suficientes para atender toda a populagéio, o gestor municipal
pode complementar a oferta com servigos privados, desde que:

. Fique comprovada a necessidade de ampliar a oferta assistencial; e

2. Seja demonstrada a impossibilidade de expandir os servigos publicos existentes.
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Assim, diante do cendrio local e com base nos dispositivos legais mencionados, a Secretaria entende ser
imprescindivel o credenciamento de empresas especializadas para a execugfio complementar dos servigos
de satide no municipio. Essa medida assegurard & populagdo de Amontada um atendimento mais
acessivel, continuo e humanizado, fortalecendo a rede piiblica e garantindo o cumprimento dos principios
de universalidade, integralidade e equidade do SUS.

6 - ANALISE DAS CONTRATACOES ANTERIORES

6.1. N3o foram encontradas contrata¢des anteriores.

7 - REFERENCIA A OUTROS INSTRUMENTOS DE PLANEJAMENTO DO ORGAO OU
ENTIDADE

7.1. Esta contratagio estd em plena sintonia com o planejamento da Secretaria Municipal de Saude de
Amontada/CE, especialmente' com o Plano Municipal de Safide e a Programagéo Anual de Saude (PAS),
que preveem agdes voltadas & melhoria do acesso da populag¥o aos servigos de sailde e a0 fortalecimento
da rede de atendimento em todo o municipio.

7.2. O objeto também est4 alinhado &s metas ¢ diretrizes do Plano Plurianual (PPA), da Lei de Diretrizes
Orgamentarias (LDO), da Lei Orgamentiria Anual (LOA) e Plano de Contratagio Anual (PCA),
garantindo que esta iniciativa siga o planejamento estratégico e orgamentério da gestdo municipal.

7.3, Assim, esta contratagfio ndo é uma ag#o isolada, mas faz parte de um conjunto de medidas planejadas
para aprimorar o atendimento & populag#io, promover o uso eficiente dos recursos publicos e fortalecer as
politicas municipais de satide, sempre orientadas pelo interesse coletivo e pela melhoria da qualidade dos
servigos oferecidos & comunidade.

8 - REQUISITOS DA CONTRATACAQ

8.1. Para garantir a adequada execugio dos servigos complementares na drea da saude, que envolvem
plantSes médicos, consultas com especialistas e pequenas cirurgias, a serem realizados junto & Secretaria
Municipal de Satide de Amontada/CE, as empresas interessadas deverfio atender aos seguintes requisitos:

>  Regularidade juridica e fiscal: comprovar estar devidamente constitufda e em situagdo regular
perante os 6rgdos competentes, apta a firmar contrato com a Administragdo Publica.

»  Capacidade técnica comprovada: demonstrar experiéncia anterior na prestagio de servigos
médicos ou de apoio & salide, compativeis com o objeto deste credenciamento.

> Registro em conselho de classe: apresentar registro ativo no Conselho Regional de Medicina
(CRM) ou em outros conselhos profissionais pertinentes, conforme a natureza dos servigos
ofertados.

» Equipe profissional qualificada: dispor de profissionais com formagdo especifica, habilitagdo
legal e registro ativo em seus respectivos conselhos, garantindo atendimento seguro ¢ de qualidade
a populagdo.

> Conformidade com normas sanitirias e éticas: assegurar o cumprimento integral das normas de
biosseguranga, vigildncia sanitaria e ética profissional, de acordo com as diretrizes do Sistema
Unico de Satide (SUS).

»  Infraestrutura e insumos adequados: disponibilizar os equipamentos, materiais e insumos
necessarios & execugdo dos servicos, conforme as exigéncias da Secretaria Municipal de Satde.

»  Comprometimento com o interesse piblico: atuar com eficiéncia, responsabilidade e
humanizagdo, contribuindo para a ampliagdo e a melhoria do atendimento oferecido a populagdo do
municipio.
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82. NATUREZA DOS SERVICOS: Considerando o descrito supra, os servigos, objetos desta
contratagdo, tém natureza de servigos comuns, tendo em vista que seus padrdes de desempenho e

qualidade podem ser objetivamente definidos pelo edital, por meio de especifica¢des usuais de mercado,
nos termos do art. 6°, inciso XIII, da Lei Federal n° 14,133/2021.

8.3. Para prestagio dos servigos pretendidos os eventuais interessados deverdo comprovar que atuam em
ramo de atividade compativel com o objeto da licitagdo, bem como apresentar os documentos a titulo de
habilitagéo, nos termos do art. 62, da Lei n°® 14,133/2021.

8.4, A vigéncia inicial do contrato sera de 12 (doze) meses, com possibilidade de prorrogagdo nos termos
e prazos dos artigos 106 ¢ 107 da Lei 14.133/2021, desde que seja comprovado a sua vantajosidade e que
os servigos tenham sido prestados com eficiéncia e qualidade.

8.5. Necessidade de garantia do contrato: no.

8.6. As autorizagdes de servigos contendo as notas de empenho serfo enviadas da seguinte forma: por e-
mail.

8.7. Procedimentos e rotinas de execugdo serdo detalhados no Termo de Referéncia.

8.17. Da Sustentabilidade:

8.17.1. O presente Estudo Técnico Preliminar, no sera objeto para os critérios de sustentabilidade, pela
no aplicabilidade

8.18. Vistoria:

8.18.1. Ndo ha necessidade de realizagéio de avaliagdo prévia do local de execugéo dos servigos, podendo
ser apresentado declaragfo da licitante de pleno conhecimento.

8.19. Da subcontratagio:

8.19.1. Serd admitida a subcontratagfo de até 30% (trinta por cento).

8.20. Da garantia da contratagéo:

8.20.1, Ndo havera exigéncia de garantia de execug#o para a contratagdo.

9 - ESTIMATIVA DAS QUANTIDADES, ACOMPANHADAS DAS MEMORIAS DE CALCULO

9.1, A estimativa das quantidades foi elaborada a partir de um levantamento cuidadoso realizado pela
Secretaria Municipal de Saiide de Amontada/CE, levando em consideragio a demanda atual e a proje¢do
das necessidades da rede puablica de salide.

9.2. Para a defini¢io dos quantitativos, foram analisados dados histéricos de atendimentos, relatérios de
produgdio das unidades de saide e informagGes repassadas pelas equipes técnicas e de gestdo. Esse
conjunto de informagdes permitiu identificar o volume médio mensal de servigos necessirios para
garantir a continuidade e a qualidade do atendimento 4 populagdo.

As estimativas abrangem os seguintes servigos:
. Plantées médicos: calculados conforme a necessidade de cobertura das unidades hospitalares e

de pronto atendimento, assegurando o funcionamento ininterrupto dos servigos de urgéncia e
emergéncia.

Nota explicativa: Diariamente estardo disponiveis 2 médicos plantonistas no hospital,
perfazendo 20 plantSes de segunda a sexia feira. Aos finais de semana estarfio disponiveis 3
médicos plantonistas, perfazendo 12 plantdes sabado e domingo, totalizando 32 plantdes
semanais e 1664 plantSes anuais, No distrito de Icarai estar4 disponivel 1 médico plantonista por
final de semana, perfazendo 4 plantSes semanais e 208 plantdes anuais.

« Consultas com especialistas: Projetada a partir da média de solicitagdo/procura registradas nas
unidades basicas de satide e na demanda reprimida identificada nos Gltimos meses.

PREFEITURA DE AMONTADA
Av. General Alipio dos Santos, 1353, Centro | CEP:62.540-000 | CNPJ: 06.582.449/0001-91 | CGF:06.920.220-6 @y
Fone: (88) 9 99003-3423 | E-mail: geverno@amontada.ce gov.br : /, -




Amontada

GOVERNO MUNICIPAL

Y

Py i
o Pequenas cirurgias: projetadas a partir do histdrico de solicitagdo e pelos usudrio do sus, bem

da oferta, visando reduzir o tempo de espera dos pacientes.

Segue abaixo planilha com detalhamento dos quantitativos:

como os diagnésticos feito pelo hospital municipal, a administragdo vem buscando a ampliagdo

ITEM

DESCRICAO DO ITEM

UNID,
MEDIDA

QUANT

CIRURGIAO GERAL - PEQUENAS CIRURGIAS : CIRURGIAO GERAL,
RESPONSAVEL POR PEQUENOS PROCEDIMENTOS, TAIS COMO: REMOCAO
DE LESOES DE PELE E SUBCUTANEO; CISTOS SEBACEOS, LIPOMAS
PEQUENOS; NEVOS (PINTAS) OU LESOES SUSPEITAS PARA BIOPSIA
. VERRUGAS, PEQUENAS LESOES TUMORAIS CUTANEAS; PEQUENOS
PROCEDIMENTOS EM TECIDOS MOLES; DRENAGEM DE ABSCESSOS OU
FURUNCULOS; INCISAO E DRENAGEM DE HEMATOMAS SUPERFICIAIS;
EXERESE DE UNHA (UNHA ENCRAVADA) OU MATRICECTOMIA PARCIAL;
CIRURGIAS DE CORRECAO SIMPLES; SUTURAS DE FERIMENTOS
SUPERFICIAIS; RETIRADA DE CORPOS ESTRANHOS SUBCUTANEOS;
PEQUENAS INTERVENGCOES EM MUCOSAS; BIOPSIAS DE MUCOSA ORAL E
REMOCAO DE POLIPOS PEQUENOS (EX.: POLIPO NASAL OU CUTANEO). O
FORNECIMENTO DOS MATERIAIS E EQUIPAMENTOS A SEREM UTILIZADOS
FICARA SOB RESPONSABILIDADE DA CONTRATANTE.

SERVICO

240

CONSULTA COM DERMATOLOGISTA: SERVICO DE ESPECIALIZACAO
MEDICA EM DERMATOLOGIA NO ATENDIMENTO AMBULATORIAL.

CONSULTA

240

CONSULTA COM ENDOCRINOLOGISTA: SERVICO DE ESPECIALIZACAO
MEDICA EM ENDOCRINOLOGIA NO ATENDIMENTO AMBULATORIAL.

CONSULTA

240

CONSULTA COM NEUROPEDIATRA: SERVIGO DE ESPECIALIZAGAO MEDICA
EM NEUROPEDIATRIA NO ATENDIMENTO AMBULATORIAL.

CONSULTA

240

CONSULTA COM  OFTALMOLOGISTA: CONSULTA COM MEDICO
OFTALMOLOGISTA.

CONSULTA

240

CONSULTA COM PROCTOLOGISTA: SERVICO DE ESPECIALIZACAO MEDICA
EM PROCTOLOGIA NO ATENDIMENTO AMBULATORIAL.

CONSULTA

180

CONSULTA COM REUMATOLOGISTA: SERVICO DE ESPECIALIZAGAO
MEDICA EM REUMATOLOGIA NO ATENDIMENTO AMBULATORIAL.

CONSULTA

180

DIRETOR TECNICO: DIRETOR TECNICO. DESCRICAO DO CARGO: 1.
REALIZAR VISITAS E ACOMPANHAMENTOS TECNICOS, NO MINIMO 12
HORAS POR SEMANA; 2. ORGANIZAR ESCALA MEDICA DE PLANTONISTAS,
ZELANDO PARA QUE NAO HAJA LACUNAS DURANTE AS 24 HORAS DE
FUNCIONAMENTO DA INSTITUIGAO; 3. ENTREGAR A ESCALA MEDICA DE
PLANTONISTAS DO MES SUBSEQUENTE ATE DIA 15 DO MES VIGENTE,
GARANTINDO O DIMENSIONAMENTO E A MANUTENCAO DA EQUIPE
MEDICA NA UNIDADE; 4, ENCAMINHAR A ESCALA TRABALHADA ATE DIA
03 DO MES SUBSEQUENTE AO NAC; 5. TOMAR PROVIDENCIAS PARA
SOLUCIONAR A AUSENCIA DE PLANTONISTAS, SEJA DESIGNANDO UM
PLANTONISTA SUBSTITUTO OU, NA FALTA DESTE, ASSUMINDO O
PLANTAO; 6. REALIZAR REUNIAO MENSAL COM O DIRETOR CLINICO DA
UNIDADE PARA AVALIACAO, PLANEJAMENTO E ALINHAMENTO DE
CONDUTAS; 7. ZELAR PELQ CUMPRIMENTO DAS DISPOSICOES LEGAIS E
REGULAMENTARES EM VIGOR; 8. ASSEGURAR CONDICOES DIGNAS DE
TRABALHO E OS MEIOS INDISPENSAVEIS A PRATICA MEDICA, VISANDO AO
MELHOR DESEMPENHO CLINICO E DOS DEMAIS PROFISSIONAIS DE SAUDE,
EM BENEFICIO DA POPULACAO, SENDO RESPONSAVEL POR FALTAS ETICAS
DECORRENTES DE DEFICIENCIAS MATERIAIS, INSTRUMENTAIS E TECNICAS
DA INSTITUICAO; 9. ASSEGURAR O PLENO E AUTONOMO FUNCIONAMENTO
DAS COMISSOES EXIGIDAS PELO CREMEC; 10, CERTIFICAR-SE DA REGULAR
HABILITACAO DOS MEDICOS DA ESCALA PERANTE O CONSELHO DE
MEDICINA; 11. NAS AREAS DE APOIO AO TRABALHO MEDICO, DE CARATER
ADMINISTRATIVO, ENVIDAR ESFORGOS PARA ASSEGURAR A CORRECAO
DO REPASSE DOS HONORARIOS E DO PAGAMENTO DE SALARIOS,
COMPROVANDO DOCUMENTALMENTE AS PROVIDENCIAS TOMADAS

R R AT

lllll LEal

JUNTO DAS INSTANCIAS SUPERIORES.PARA. SQLYCIQNAR EVENTUAIS
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PROBLEMAS; 12. ASSEGURAR QUE AS CONDICOES DE TRABALHO DOS
MEDICOS SEJAM ADEQUADAS NO QUE DIZ RESPEITO AOS SERVIGOS DE
MANUTENCAO PREDIAL; 13, ASSEGURAR QUE O ABASTECIMENTO DE
PRODUTOS E INSUMOS DE QUALQUER NATUREZA SEJA ADEQUADO AO
SUPRIMENTO DO CONSUMO DO ESTABELECIMENTO ASSISTENCIAL,
INCLUSIVE ALIMENTOS E PRODUTOS FARMACEUTICOS, CONFORME
PADRONIZAGAO DA INSTITUIGAO; 14, CUMPRIR O QUE DETERMINA A
RESOLUCAO CFM N° 2056/2013, NO QUE FOR ATINENTE A ORGANIZACAO
DOS DEMAIS SETORES ASSISTENCIAIS, COORDENANDO AS ACOES E
PUGNANDO PELA HARMONIA INTRA E INTERPROFISSIONAL; 15, CUMPRIR O
QUE DETERMINA A NORMA QUANTO AS COMISSOES OFICIAILS,
GARANTINDO SEU PLENO FUNCIONAMENTO; 16. ASSEGURAR QUE AS
PROPAGANDAS INSTITUCIONAIS OBEDECAM AO DISPOSTO NA RESOLUGAO
CFM N° 1.974, DE 14 DE JULHO DE 2011, OU AQUELA QUE A SUCEDER; 17.
ASSEGURAR QUE OS MEDICOS QUE PRESTAM SERVICO NO
ESTABELECIMENTO ASSISTENCIAL MEDICO, INDEPENDENTE DO SEU
VINCULO, OBEDECAM AOQO DISPOSTO NO REGIMENTO INTERNO DA
INSTITUICAO; 18. RESPONDER ETICAMENTE POR TODAS AS INFORMAGOES
PRESTADAS PERANTE OS CONSELHOS FEDERAL E REGIONAIS DE
MEDICINA, CONFORME RESOLUGAO CFM N° 1.716/2004; 19. REPRESENTAR A
INSTITUICAO EM SUAS RELAGOES COM AS AUTORIDADES SANITARIAS E
OUTRAS, QUANDO EXIGIR A LEGISLACAO EM VIGOR; 20, INFORMAR AO
RESPONSAVEL PELA UNIDADE, SEJA GESTAQO PUBLICA OU INSTITUTO,
ACERCA DAS IRREGULARIDADES QUE SE RELACIONEM COM A BOA
ORDEM, ASSEIO E DISCIPLINA HOSPITALARES; 21. EXECUTAR E FAZER
EXECUTAR A ORIENTACAO DADA PELA INSTITUICAO EM MATERIA
ADMINISTRATIVA; 22. ASSEGURAR QUE OS CONVENIOS NA AREA DE
ENSINO SEJAM FORMULADOS DENTRO DAS NORMAS VIGENTES,
GARANTINDO SEUS CUMPRIMENTOS;
23. RECEPCIONAR E ASSEGURAR, AOS ESTAGIARIOS (ACADEMICOS E
MEDICOS) E RESIDENTES MEDICOS, CONDICOES DE EXERCER SUAS
ATIVIDADES COM 0OS MELHORES MEIOS DE APRENDIZAGEM, GARANTINDO
SUA ADEQUADA SUPERVISAQ; 24, APOIAR E GARANTIR A ADEQUADA
EXECUCAO DAS AGOES DE PRECEPTORIA RELATIVAS A ESTAGIOS
CURRICULARES OU EXTRACURRICULARES COM INSTITUICOES DE ENSINO
SUPERIOR; 25. COLABORAR COM ACOES DE EDUCAGAO PERMANENTE,
ENSINO E PESQUISA; 26. ELABORAR RELATORIO TECNICO DAS CONDICOES
DO HOSPITAL SEMESTRALMENTE OU QUANDO FOR NECESSARIO; 27. TER
0S PRE-REQUISITOS DE CHEFE DE EQUIPE.

11

ICARAI - 12H.

9 Tc\:dlEEDég(-) ll;}.—.!ANTON!STA CHEFE - HOSPITAL - 12H: MEDICO PLANTONISTA PLANTAO 728

10 II:‘[L[E?(IC?Z :;LANTON[STA FLEX - HOSPITAL - 12H: MEDICO PLANTONISTA PLANTAO 936
- -, = ‘.. - 5

MEDICO PLANTONISTA FLEX - ICARAI - 12H: MEDICO PLANT ONISTA FLEX PLANTAO 208

As memorias de célculo apresentam de forma transparente os critérios utilizados para chegar a
essas estimativas, incluindo o nfimero de profissionais necessérios, a carga hordria média, a frequéncia
dos atendimentos e os custos unitérios de referéncia.

Cabe ressaltar que as quantidades aqui apresentadas tdm carater estimativo, servindo como base
para o planejamento e execugdo orgamentaria. Como o credenciamento possui cardter continuo e emanda
varidvel, os quantitativos poderdo ser ajustados conforme as necessidades reais da
de Saude e o fluxo de atendimentos & comunidade.

Secretaria Municipal

10- LEVANTAMENTO DE MERCADO E JUSTIFICATIVA DA ESCOLHA DO TIPO DE
SOLUCAO A CONTRATAR.

PREFEITURA DE AMONTADA
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Com o objetivo de identificar a melhor forma de atender 4 necessidade de ampliar e fortalecer os
servicos complementares de safide no Municipio de Amontada/CE, foi realizado um levantamento de
mercado para mapear as principais alternativas disponiveis para a contratagdo desses servigos, observando
as praticas utilizadas em outros municipios e 6rgdos publicos, bem como os modelos previstos na
legislagdio vigente.
Segue abaixo algumas contratagdes de objetos similares feitas por outros municipios do Estado do Ceara,
através de chamamento publico:

N°DE
ORDE
M

ORGAO /
MUNICIPI
0

. PROCEDIMENT

O LICITATORIO

OBJETO

'LINK DE ACESSO

01

Prefeitura
Municipal
de
Carnaubal -
CE

CREDENCIAME
NTO n° CP-
003/2025SESA

| CREDENCIAMENTO

DE
PESSOA ouU
JURIDICA PARA
PRESTACAO DE SERVICOS
COMPLEMENTARES NA
AREA DE SAUDE,
CONFORIVIE TERIVI0 DE
REFERENCIA =~ E DE
CONFORMIDADE COM AS
RECOMENDACOES DO
SISTEMA ~ UNICO  DE
SAUDE - SUS, PARA
ATENDER AS
NECESSIDADES DA
SECRETARIA DE SAUDE
DO MUNICIPIO DE
CARNAUBAL-CE.

FISICA

https://municipios-
licitacoes.tce.ce.gov.br
/index.php/outras_mod
alidades/detalhes/proc/
258584/licit/6635

02

Prefeitura
Municipal
Acopiara-
CE

CREDENCIAME
NTO n° CD-
00172025

O CREDENCIAMENTO DE
PRESTACAO DE SERVICOS
COMPLEMENTARES DE
SAUDE: MEDICOS
PLANTONISTAS,
PROCEDIMENTOS
CIRURGICOS, ~ MEDICOS
ESPECIALISTAS, MEDICOS
PSF’S E DEMAIS
PROCEDIMENTOS  AFINS,
CONFORME
ESPECIFICACOES
PREVISTAS NO TERMO DE
REFERENCIA, A FIM DE
ATENDER AS
NECESSIDADES DA
SECRETARIA MUNICIPAL
DE SAUDE

https://municipios-
licitacoes.tce.ce.gov.br
/index.php/outras_mod
alidades/detalhes/proc/
256028/1icit/6386

03

Prefeitura
Municipal
de Ibiapina-
CE

CREDENCIAME
NTO n°
CP001.2025-
SESA

CREDENCIAMENTO  DE
PESSOA JURIDICA PARA
PRESTACAO DE SERVICOS
COMPLEMENTARES NA
AREA DE SAUDE

https://municipios-
licitacoes.tce.ce.gov.br
/index.php/outras_mod
alidades/detalhes/proc/
253281/licit/6184

Av. General Alipio dos Santos, 1353. C
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(PLANTOES  MEDICOS),
CONFORME TERMO DE
REFERENCIA E DE
CONFORMIDADE COM AS
RECOMENDACOES DO

SISTEMA  UNICO DE

SAUDE - SUS, PARA
ATENDER AS
NECESSIDADES DA

SECRETARIA DE SAUDE
DO  MUNICIPIO  DE
IBIAPINA-CE.

A analise considerou critérios como eficiéncia, viabilidade administrativa, flexibilidade
operacional, economicidade e atendimento ao interesse publico.
A partir desse estudo, foram identificadas as seguintes trés opgdes de solugdo:

SOLUCAO I - Contratagfo direta de empresa por meio de licitagdo tradicional (pregéio ou concorréncia)
Descrigfio: Essa opgéo prevé a realizagfio de uma licitagdio tradicional para contratar uma {inica empresa
que fique responsével por todos os servigos médicos e complementares necessérios ao atendimento da
populagéo.

Vantagens: O modelo oferece uma gestdo mais centralizada e previsivel, permitindo padronizar 0s
servigos e facilitar o acompanhamento pela administragfo plblica.

Desvantagens: Apesar de sua praticidade, essa forma de contratagio tem limitagGes importantes. E pouco
flexivel diante das variagSes na demanda de atendimentos e pode gerar descontinuidade caso o contrato
precise ser encerrado. Além disso, reunir em uma tinica empresa todas as especialidades médicas exigidas
& uma tarefa dificil, o que pode comprometer a qualidade ¢ a amplitude dos servigos prestados.
Conelusfio: Por esses motivos, essa solugio néo se mostra ideal para servigos de salide que precisam ser
continuos, dindmicos e realizados por equipes multiprofissionais.

SOLUCAO I - Contratago de profissionais de saide por meio de processo seletivo simplificado ou
vinculo direto

Descri¢io: Nessa alternativa, o municipio realiza um processo seletivo simplificado para contratar
diretamente médicos e outros profissionais de saide, que atuam temporariamente sob vinculo
administrativo com a gestéo plblica.

Vantagens: Esse modelo proporciona um contato mais préximo entre a gestdo municipal e os
profissionais, facilitando o controle das escalas de trabalho, o acompanhamento das atividades e a
organizagdo dos atendimentos.

Desvantagens: Entretanto, essa forma de contratagéo possui restrigSes legais — por se tratar de vinculos
tempordrios — e exige acompanhamento administrativo constante. Além disso, nem todas as
especialidades podem ser contempladas, especialmente aquelas que necessitam de equipamentos €
estruturas especificas para o exercicio da atividade, pois no momento 0 municipio néo dispde de todos os
equipamentos, bem como néo tem recursos financeiros disponiveis para fazer a aquisigiio ou construir os
mesmos.

Conelusiio: Assim, a contratagdo de profissionais de saide por meio de processo seletivo simplificado ou
vinculo direto ¢ uma solugdio util de forma complementar, especialmente em situagdes emergenciais ou
pontuais, mas nfio ¢ suficiente para suprir integralmente a diversidade de especialidades ¢ servigos

exigidos pela rede municipal de satde.

PREFEITURA DE AMONTADA
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SOLUCAO III - Credenciamento de empresas especializadas na drea da sailde

Descriciio: Essa opgo propde a abertura de um chamamento publico para credenciar clinicas e empresas
médicas que atendam aos critérios técnicos e legais definidos pelo municipio. Todas as empresas
habilitadas podem prestar servigos de acordo com as necessidades da Secretaria Municipal de Saude,
garantindo agilidade e cobertura ampliada.

Vantagens:

Amplia a rede de prestadores, evitando desassisténcia e fortalecendo a oferta de servigos.

Permite adesdo continua, possibilitando que novas empresas se credenciem a qualquer momento.
Garante igualdade de oportunidades entre os interessados, com total transparéncia.

Favorece a distribuicdo equilibrada dos servigos, de acordo com cada especialidade médica.
Promove o uso eficiente dos recursos publicos, assegurando melhor custo-beneficio e
continuidade no atendimento.

Conclusdo: O modelo de credenciamento é o que melhor se adapta a realidade do Municipio. Ele
assegura um atendimento continuo, transparente € humanizado, com a flexibilidade necesséria para
responder as demandas reais da populagdo, em conformidade com o art. 78 da Lei n°® 14.133/2021.

VVVVY

A SOLUCAO III apresenta-se, na Otica da desta secretaria responsével pela elaboragio do
presente estudo técnico preliminar, bem como do responsavel téenico pela elaboragdo do Projeto
Basico/Termo de Referéncia, como a Unica possfvel e vidvel para o desenvolvimento adequado das
atividades, para o tipo e volume de trabalho necessério, assegurando que a empresa selecionada atenda
estritamente aos padrdes técnicos especificados, bem como a legislagdo ambiental vigente.

Portanto, diante da opgdo pela SOLUCAO 111, segundo a legislagdo de regéncia, as obras,
servigos, compras e alienagBes serdo contratados mediante processo de licitagdo piblica que assegure
igualdade de condigdes a todos os concorrentes, com clausulas que estabelegam obrigagSes de
pagamento, mantidas as condi¢des efetivas da proposta, nos termos da lei, o qual somente permitird as
exigéncias de qualificagdo técnica e econdmica indispenséveis & garantia do cumprimento das obrigagdes.

A adogio do credenciamento de empresas especializadas para a prestagdo de servigos
complementares na 4rea da saude — como plantdes médicos, consultas com especialistas e pequenas
cirurgias — junto & Secretaria Municipal de Satide de Amontada/CE, surge como a forma mais adequada
e justa de garantir que a populagfo receba o cuidado que precisa, no momento em que precisa.

Por meio desse modelo, o municipio amplia sua rede de atendimento, possibilitando que clinicas
e profissionais qualificados contribuam de forma direta para o fortalecimento da assisténcia a satide local.
Dessa forma, é possivel reduzir filas, oferecer atendimento mais 4gil e assegurar a continuidade dos
servicos essenciais.

11 - ESTIMATIVAS DE PRECOS OU PRECOS REFERENCIAIS

11.1. Os orgamentos foram realizados através de um Software de gerenciamento das cotagdes de pregos e
compras governamentais para Prefeituras e diversos 6rgdos Piblicos, o aContratagdo. Nele é possivel
realizar consulta avangada de itens em cestas de pregos, obtidas através de contratagdes semelhantes, bem
como pesquisa de pregos com potenciais prestadores de servigos. Nele foram inseridos alguns filtros
padrdes, que permite uma gestdo eficaz e inteligente, dentre eles, os de maior destaque para este relatorio
foi a utilizaglio da média aritmética de uma ampla pesquisa de pregos no mercado, a abrangéncia local,
considerando a classificagdo do objeto e o banco de prego do Gltimo ano, ja que esses pregos devem ser
atuais, “pregos de mercado”. O valor estimado global é de R$ 3.896.3 14,44 (Trés milhdes, oitocentos e
noventa e seis mil, trezentos e catorze reais, e quarenta e quatro centavos). Segue abaixo tabela com os
prego preestabelecidos unitérios e totais para a referida contratagdo:

PREFEITURA DE AMONTADA
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ITEM

DESCRICAO DO ITEM

UNID,
MEDIDA

QNT.

V. UNT

V. TOTAL

CIRURGIAO GERAL, - PEQUENAS CIRURGIAS : CIRURGIAO
GERAL, RESPONSAVEL POR PEQUENOS PROCEDIMENTOS,
TAIS COMO: REMOGAO DE LESOES DE PELE E
SUBCUTANEOQ; CISTOS SEBACEOS, LIPOMAS PEQUENOS;
NEVOS (PINTAS) OU LESOES SUSPEITAS PARA BIOPSIA;
VERRUGAS, PEQUENAS LESOES TUMORAIS CUTANEAS;
PEQUENOS PROCEDIMENTOS EM TECIDOS , MOLES
. DRENAGEM DE ABSCESSOS OU FURUNCULOS
: INCISAO E DRENAGEM DE HEMATOMAS SUPERFICIAIS;
EXERESE DE UNHA  (UNHA  ENCRAVADA) OU
MATRICECTOMIA PARCIAL
. CIRURGIAS DE CORRECAO SIMPLES, SUTURAS DE
FERIMENTOS SUPERFICIAIS; RETIRADA DE CORPOS
ESTRANHOS SUBCUTANEOS; PEQUENAS INTERVENGOES
EM MUCOSAS; BIOPSIAS DE MUCOSA ORAL E REMOCAO DE
POLIPOS PEQUENOS (EX.: POLIPO NASAL OU CUTANEO). O
FORNECIMENTO DOS MATERIAIS E EQUIPAMENTOS A
SEREM UTILIZADOS FICARA SOB RESPONSABILIDADE DA
CONTRATANTE,

SERVIGCO

240

R$ 209,85

R$ 50.364,00

CONSULTA COM DERMATOLOGISTA: SERVICO DE
ESPECIALIZACAO MEDICA EM DERMATOLOGIA NO
ATENDIMENTO AMBULATORIAL,

CONSULTA

240

R$ 262,08

R$ 62.899,20

CONSULTA COM ENDOCRINOLOGISTA: SERVICO DE
ESPECIALIZACAO MEDICA EM ENDOCRINOLOGIA NO
ATENDIMENTO AMBULATORIAL.

CONSULTA

240

R$ 274,05

R$ 65.772,00

CONSULTA _COM  NEUROPEDIATRA: SERVIGO ~ DE
ESPECIALIZACAO MEDICA EM NEUROPEDIATRIA NO
ATENDIMENTO AMBULATORIAL,

CONSULTA

240

R$ 263,63

R$ 63.271,20

CONSULTA COM OFTALMOLOGISTA: CONSULTA COM
MEDICO OFTALMOLOGISTA.

CONSULTA

240

R$ 258,48

R$ 62.035,20

CONSULTA COM  PROCTOLOGISTA: SERVICO DE
ESPECIALIZAGAO MEDICA EM PROCTOLOGIA NO
ATENDIMENTO AMBULATORIAL.

CONSULTA

180

R$ 298,73

R$ 53.771,40

CONSULTA COM  REUMATOLOGISTA: SERVICO DE
ESPECIALIZAGAO MEDICA EM REUMATOLOGIA NO
ATENDIMENTO AMBULATORIAL,

CONSULTA

180

R$ 291,18

R$ 52.412,40

DIRETOR TECNICO: DIRETOR TECNICO. DESCRICAO DO
CARGO: 1. REALIZAR VISITAS E ACOMPANHAMENTOS
TECNICOS, NO MINIMO 12 HORAS POR SEMANA; 2.
ORGANIZAR ESCALA MEDICA DE PLANTONISTAS,
ZELANDO PARA QUE NAO HAJA LACUNAS DURANTE AS 24
HORAS DE FUNCIONAMENTO DA INSTITUICAO; 3.
ENTREGAR A ESCALA MEDICA DE PLANTONISTAS DO MES
SUBSEQUENTE ATE DIA 15 DO MES VIGENTE, GARANTINDO
O DIMENSIONAMENTO E A MANUTENCAQO DA EQUIPE
MEDICA NA UNIDADE; 4. ENCAMINHAR A ESCALA
TRABALHADA ATE DIA 03 DO MES SUBSEQUENTE AQ NAC;
5. TOMAR PROVIDENCIAS PARA SOLUCIONAR A AUSENCIA
DE PLANTONISTAS, SEJA DESIGNANDO UM PLANTONISTA
SUBSTITUTO OU, NA FALTA DESTE, ASSUMINDO O
PLANTAO; 6. REALIZAR REUNIAQ MENSAL COM O DIRETOR
CLINICO DA UNIDADE PARA AVALIAGAO, PLANEJAMENTO
E ALINHAMENTO DE CONDUTAS; 7. ZELAR PELO
CUMPRIMENTO  DAS  DISPOSIOES ~ LEGAIS ~ E
REGULAMENTARES EM VIGOR; 8. ASSEGURAR CONDIGOES
DIGNAS DE TRABALHO E OS MEIOS INDISPENSAVEIS A
PRATICA MEDICA, VISANDO AO MELHOR DESEMPENHO
CLINICO E DOS DEMAIS PROFISSIONAIS DE SAUDE, EM
BENEFICIO DA POPULACAO, SENDO RESPONSAVEL POR
FALTAS ETICAS DECORRENTES DE DEFICIENCIAS
MATERIAIS,  INSTRUMENTAIS  E TECNICAS DA
INSTITUICAO; 9. ASSEGURAR O PLENO E AUTONOMO
FUNCIONAMENTO DAS COMISSOES EXIGIDAS PELO
CREMEC; 10. CERTIFICAR-SE DA REGULAR HABILITACAO
DOS MEDICOS DA ESCALA PERANTE O CONSELHO DE
MEDICINA; 11. NAS AREAS DE APOIO AO TRABALHO

MES

R$ 8.405,30

R$
100.863,60

PREFEITURA DE AMONTADA
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MEDICO, DE CARATER ADMINISTRATIVO, ENVIDAR
ESFORCOS PARA ASSEGURAR A CORREGAO DO REPASSE
DOS HONORARIOS E DO PAGAMENTO DE SALARIOS,
COMPROVANDO DOCUMENTALMENTE AS PROVIDENCIAS
TOMADAS JUNTO DAS INSTANCIAS SUPERIORES PARA
SOLUCIONAR EVENTUAIS PROBLEMAS; 12, ASSEGURAR
QUE AS CONDICOES DE TRABALHO DOS MEDICOS SEJAM
ADEQUADAS NO QUE DIZ RESPEITO AOS SERVIGOS DE
MANUTENGAO PREDIAL; 13, ASSEGURAR QUE O
ABASTECIMENTO DE PRODUTOS E INSUMOS DE
QUALQUER NATUREZA SEJA ADEQUADO AO SUPRIMENTO
DO CONSUMO DO ESTABELECIMENTO ASSISTENCIAL,
INCLUSIVE ALIMENTOS E PRODUTOS FARMACEUTICOS,
CONFORME PADRONIZACAO DA INSTITUIGAO; 14,
CUMPRIR O QUE DETERMINA A RESOLUCAO CFM N°
2056/2013, NO QUE FOR ATINENTE A ORGANIZAGAO DOS
DEMAIS SETORES ASSISTENCIAIS, COORDENANDO AS
~ ACOES E PUGNANDO PELA HARMONIA INTRA E
INTERPROFISSIONAL: 15. CUMPRIR O QUE DETERMINA A
NORMA QUANTO AS COMISSOES OFICIAIS, GARANTINDO
SEU PLENO FUNCIONAMENTO; 16, ASSEGURAR QUE AS
PROPAGANDAS INSTITUCIONAIS OBEDECAM AO DISPOSTO
NA RESOLUCAO CFM N° 1,974, DE 14 DE JULHO DE 2011, OU
AQUELA QUE A SUCEDER; 17. ASSEGURAR QUE OS
MEDICOS QUE PRESTAM SERVIGO NO ESTABELECIMENTO
ASSISTENCIAL MEDICO, INDEPENDENTE DO SEU VINCULO,
OBEDECAM AO DISPOSTO NO REGIMENTO INTERNO DA
INSTITUICAO; 18. RESPONDER ETICAMENTE POR TODAS AS
INFORMACOES PRESTADAS PERANTE OS CONSELHOS
FEDERAL E REGIONAIS DE MEDICINA, CONFORME
RESOLUCAO CFM N° 1.716/2004; 19. REPRESENTAR A
INSTITUICAO EM SUAS RELAGOES COM AS AUTORIDADES
SANITARIAS E OUTRAS, QUANDO EXIGIR A LEGISLACAO
EM VIGOR; 20. INFORMAR AO RESPONSAVEL PELA
UNIDADE, SEJA GESTAO PUBLICA OU INSTITUTO, ACERCA
DAS IRREGULARIDADES QUE SE RELACIONEM COM A BOA
ORDEM, ASSEIO E DISCIPLINA HOSPITALARES; 21.
EXECUTAR E FAZER EXECUTAR A ORIENTAGAO DADA
PELA INSTITUICAO EM MATERIA ADMINISTRATIVA; 22,
ASSEGURAR QUE OS CONVENIOS NA AREA DE ENSINO
SEJAM FORMULADOS DENTRO DAS NORMAS VIGENTES,
GARANTINDO SEUS CUMPRIMENTOS;
~ 23. RECEPCIONAR E ASSEGURAR, AOS ESTAGIARIOS
(ACADEMICOS E MEDICOS) E RESIDENTES MEDICOS,
CONDICOES DE EXERCER SUAS ATIVIDADES COM OS
MELHORES MEIOS DE APRENDIZAGEM, GARANTINDO SUA
ADEQUADA SUPERVISAO; 24, APOIAR E GARANTIR A
ADEQUADA EXECUGAO DAS AGOES DE PRECEPTORIA
RELATIVAS A  ESTAGIOS  CURRICULARES  OU
EXTRACURRICULARES COM INSTITUICOES DE ENSINO
SUPERIOR; 25. COLABORAR COM ACOES DE EDUCACAO
PERMANENTE, ENSINO E PESQUISA, 26. ELABORAR
RELATORIO TECNICO DAS CONDIGOES DO HOSPITAL
SEMESTRALMENTE OU QUANDO FOR NECESSARIO; 27, TER
0S PRE-REQUISITOS DE CHEFE DE EQUIPE.

MEDICO PLANTONISTA CHEFE - HOSPITAL - 12H: MEDICO RS
9 | pLANTONISTA CHEFE - 12H. 5 PLANTAO | 728 | RS 189527 | 37975656 |
MEDICO PLANTONISTA FLEX - HOSPITAL - 12H: MEDICO RS
10 | pLANTONISTA FLEX - 12H. : PLANTAO | 936 | R§L75277 | | 640,592,72
MEDICO PLANTONISTA FLEX - ICARAI - 12H: MEDICO 5 RS
'l | PLANTONISTA FLEX - ICARAI - 12H. | pLaNTAO | 208 | RSLTSTT| 36457616
VALOR TOTAL RS 3.806.314,44

Observagio: Por se tratar de um processo de credenciamento, os valores destinados a execugdo dos
servigos j4 foram previamente estabelecidos no edital de chamamento. Esses valores foram definidos em
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15.2. A contratagio possui uma relago direta e transversal com os objetivos estratégicos tragados nos
instrumentos de planejamento estratégico e do PPA dos érgéos, pois esta contratagdo possibilita algumas
das agSes que dependem indiretamente da contratagio em tela para possibilitar aos agentes plblicos o
cumprimento de sua missdo institucional.

16. RESULTADOS PRETENDIDOS, EM TERMOS DE EFETIVIDADE E DE
DESENVOLVIMENTO NACIONAL SUSTENTAVEL

Com o presente credenciamento, a Secretaria Municipal de Saide de Amontada/CE busca
fortalecer e ampliar o acesso da populagio aos servigos de saude, garantindo um atendimento digno,
humanizado e de qualidade. A iniciativa visa permitir que empresas especializadas prestem servigos
complementares — como plantdes médicos, consultas com especialistas e pequenas cirurgias — de forma
continua e eficiente, contribuindo diretamente para o cuidado integral das pessoas e para 0 bom
funcionamento da rede municipal de salide.

Em termos de efetividade, o objetivo é assegurar que cada cidaddo seja atendido com agilidade e
respeito, reduzindo filas, evitando deslocamentos desnecessédrios e garantindo que os servigos estejam
disponiveis quando e onde forem necessérios. Espera-se, com isso, ampliar o alcance das agJes de saude,
reduzir o tempo de espera por consultas e procedimentos, e fortalecer a confianga da comunidade no
servigo publico municipal.

Os resultados esperados se traduzem em melhorias concretas, como:

« Ampliagiio do nimero de atendimentos médicos especializados;
Diminuigfo de filas e tempo de espera;
Melhoria da qualidade do atendimento e da satisfagfio dos usudrios;
« Maior integragdo entre os servigos da rede municipal.

No aspecto do desenvolvimento nacional sustentdvel, o credenciamento também representa um
importante instrumento de valorizago da economia local, ao abrir oportunidades para empresas ¢
profissionais da regiio, incentivando a geragdo de emprego e renda. Além disso, promove-s¢ 0 UsO
consciente dos recursos publicos e o estimulo a praticas sustentdveis na execugdo dos servigos, como a
gestdo adequada de resfduos hospitalares e a adogdo de medidas que reduzam impactos ambientais.

Assim, o Municipio de Amontada reafirma seu compromisso com uma gestdo publica moderna,
responsavel ¢ sensfvel as necessidades da populagdo, buscando ndo apenas resultados administrativos,
mas principalmente a melhoria real da qualidade de vida das pessoas e 0 fortalecimento do sistema de
satide local, com foco no cuidado, na incluséo e na sustentabilidade.

17. PROVIDENCIAS A SEREM ADOTADAS

17.1, Apés a realizagdo do Estudo Técnico Preliminar (ETP), o Termo de Referéncia ser4 elaborado e a
demanda serd encaminhada a equipe técnica responsavel, devidamente capacitada para tomar as
providéncias necessarias e possiveis.

18. POSSIVEIS IMPACTOS AMBIENTAIS E RESPECTIVAS MEDIDAS DE TRATAMENTO

18.1. Nio foram identificados impactos ambientais decorrentes da prestagao dos servigos;

19, DECLARACAO DA VIABILIDADE OU NAO DA CONTRATACAO
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19.1. Conforme se verifica no presente ETP, estdo configurados os requisitos que sustentam a viabilidade
da contratagdo, bem como a necessidade da contratagfo, estimativa da quantidade a ser contratada, valor

estimado da contratag¢do, entre outros.

19.2. Esta equipe de plancjamento declara viavel esta contratagdo com base neste Estudo Técnico
Preliminar, consoante o art. 18, § 1°, inciso XIII da Lei n° 14.133/21, de 01 de abril de 2021.

Diante da declaragio de viabilidade da contratagdio neste documento, encaminhe-se para, com

base neste Estudo Técnico Preliminar, a elaboragdo do Termo de Referéncia.
Amontada/CE, 07 de Novembro de 2025.

FRANCISCO DIOGENES MAGALHAES ANDRADE
Secretario Executivo de Saide
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ANEXO IX - TERMO DE CREDENCIAMENTO.v

TERMO DE CREDENCIAMENTO N° >>>>>>>>>>>>

A Secretdria Municipal de Saide, declara, por este ato, que o (a) empresa ,
Inscrita no CNPJ] sob o n° , e enderego na rua/avenida
(enderego completo), encontra-se, na
presente data, credenciado junto a Prefeitura Municipal de Amontada/CE, para o Objeto: , conforme
preceitua o Decreto Municipal 114/2021 e a Lei n.° 14.133/2021.

Declara também, nos termos do Edital de Credenciamento - Chamamento Piblico n.® XXXXXX,
que a empresa acima identificada compde rol de prestador de servigos habilitados para executar os
servigos referente ao objeto supracitado, perante o Municipio de Amontada/Ce, e que o prazo de vigéncia
do credenciamento € até XX DE XXXXXXX DE 20XX.

Amontada-CE,

<Nome do(a) Secretario(a)> <Nome do Credenciado>
Secretario de <Secretaria> CREDENCIADO
Area de Atuagiio
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SOLICITO PROVIDENCIAR A PUBLICACAO DO AVISO ABAIXO, PARA ATE O DIA 13/11/2025
(QUINTA-FEIRA):

- DIARIO OFICIAL DO ESTADO - DOE
- DIARIO OFICIAL DA UNIAO - DOU
- JORNAL DE CIRCULACAO REGIONAL

PREFEITURA MUNICIPAL DE AMONTADA - SECRETARIA DE SAUDE- AVISO DE CHAMAMENTO
PUBLICO N° 11.11.01/2025.04. O Secretirio Executivo do municipio de Amontada comunica que encontrara-se
aberto a partir do dia 14 de Novembro de 2025, & partir das 09:00h (Horario de Brasilia)., para o objeto “Prestacdo
de servicos complementares na #drea da saude, incluindo plantdes médicos, consultas com
especialistas e pequenas cirurgias, a serem realizados junto 4 Secretaria Municipal de Satide
do Municipio de Amontada/CE, tudo conforme especificag8es e condig8es contidas no Termo de
Referéncia e no Portal Nacional de Contratagdes Publicas (PNCP) e Licitamaisbrasil
(https:/wwiv. licitamaisbrasil.com.br/). AMONTADA-CE, 12 de Novembro de 2025. Francisco Diégenes Magalhdes
Andrade— Secretéario Executivo de Saude.

FATURAR PELA: SECRETARIA DE SAUDE
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